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Burgemeester en wethouders van de gemeente Zaltbommel; 

gelet op de Verordening maatschappelijke ondersteuning gemeente Zaltbommel 2015 en het Besluit 
maatschappelijke ondersteuning gemeente Zaltbommel 2015, 

besluiten: 

vast te stellen de volgende: Beleidsregels maatschappelijke ondersteuning gemeente Zaltbommel 
maart 2016 


INLEIDING 

De verordening geeft uitvoering aan de Wet maatschappelijke ondersteuning 2015 (hierna: Wmo 2015). 
De Wmo 2015 maakt onderdeel uit van de bestuurlijke en - met toepassing van een budgetkorting - 
financiële decentralisatie naar gemeenten van een aantal taken uit de Algemene Wet Bijzondere Ziek¬ 
tekosten (hierna: AWBZ). Deze taken worden toegevoegd aan het takenpakket dat al bij gemeenten lag 
onder de 'oude' Wet maatschappelijke ondersteuning. Hierbij wordt deels voortgeborduurd op de weg 
die met die wet al was ingezet. Er wordt bekeken wat redelijkerwijs verwacht mag worden van de be¬ 
langhebbende en zijn sociaal netwerk, vervolgens zal waar nodig de gemeente in aanvulling hierop 
hem in staat stellen gebruik te maken van een algemene voorziening of - als dat niet volstaat - een 
maatwerkvoorziening waarmee een bijdrage wordt geleverd aan zijn mogelijkheden om deel te nemen 
aan het maatschappelijk verkeer en zelfstandig te functioneren in de maatschappij. 

Er dient telkens een zorgvuldige toegangsprocedure doorlopen te worden om de hulpvraag van de 
belanghebbende, zijn behoeften en de gewenste resultaten helder te krijgen, om te achterhalen wat de 
belanghebbende op eigen kracht, met gebruikelijke hulp, mantelzorg of met hulp van zijn sociaal netwerk 
dan wel door het verrichten van maatschappelijk nuttige activiteiten kan doen om zijn zelfredzaamheid 
en participatie te handhaven of verbeteren, om te bepalen of zo nodig met gebruikmaking van een al¬ 
gemene voorziening kan worden volstaan, of dat een maatwerkvoorziening nodig is, en of sprake is 
van een voorliggende of andere voorziening die niet onder de reikwijdte van de Wmo 2015 valt. De 
Wmo 2015 en de verordening, het financieel besluit en deze beleidsregels leggen deze toegangsproce¬ 
dure daarom vast. Want waar het recht op compensatie dat bestond onder de 'oude' Wet maatschap¬ 
pelijke ondersteuning is komen te vervallen, wordt een recht op een zorgvuldige, tweezijdige procedure 
daartegenover gesteld. Een dergelijke procedure die bovendien goed wordt uitgevoerd, zal telkens tot 
een juist besluit moeten leiden; ondersteuning waar ondersteuning nodig is. 

Indien de belanghebbende van mening is dat het college hem ten onrechte geen maatwerkvoorziening 
verstrekt of dat de maatwerkvoorziening onvoldoende bijdraagt aan de zelfredzaamheid of participatie, 
of dat hem opvang of beschermd wonen ten onrechte wordt onthouden, kan betrokkene daartegen 
vanzelfsprekend bezwaar maken en daarna eventueel in beroep gaan tegen de beslissing op zijn bezwaar. 
De rechter zal toetsen of de gemeente zich heeft gehouden aan de voorgeschreven procedures, het 
onderzoek naar de omstandigheden van betrokkene op adequate wijze heeft verricht en of de onder¬ 
steuning een passende bijdrage levert aan het realiseren van een situatie waarin de belanghebbende 
in staat wordt gesteld tot zelfredzaamheid of participatie en zo lang mogelijk in de eigen leefomgeving 
kan blijven. 

De Wmo 2015 en de verordening leggen veel bevoegdheden bij het college. De uitvoering hiervan zal 
echter in de regel namens het college gedaan worden (in mandaat) door deskundige Wmo-consulenten, 
in samenwerking met medewerkers van het Buurtteam. Waar in de verordening en in de wet 'het col¬ 
lege' staat, kan het college deze bevoegdheid mandateren aan ondergeschikten, dan wel niet-onderge- 
schikten, op grond van de algemene regels van de Awb. 

2. CRITERIA VOOR EEN MAATWERKVOORZIENING 
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2.1 Hoofdverblijf 

Een voorwaarde om voor compensatie in aanmerking te komen is dat belanghebbende zijn hoofdverblijf 
in Zaltbommel heeft. Belanghebbende moet ingeschreven staan in de gemeentelijke basisadministratie 
(GBA) van de gemeente Zaltbommel. Hoofdverblijf betekent volgens jurisprudentie meer dan alleen 
ingeschreven staan in het GBA; belanghebbende moet daadwerkelijk het grootste deel van de tijd in 
de gemeente verblijven. Als belanghebbende kan aantonen dat hij op korte termijn in Zaltbommel komt 
wonen, kan - als hij nog niet staat ingeschreven in het GBA - de aanvraag in behandeling worden geno¬ 
men. Er wordt dan wel een termijn afgesproken waar binnen de inschrijving in het GBA geregeld moet 
zijn. 

2.2 Langdurig noodzakelijk 

De voorzieningen of diensten moeten langdurig noodzakelijk zijn ter compensatie van beperkingen. 
Dat wil allereerst zeggen dat er een noodzaak voor compensatie moet zijn. Er moet worden vastgesteld 
dat er sprake is van beperkingen waardoor belanghebbende niet kan deelnemen aan het leven van alle 
dag. Daarna wordt bepaald of het verstrekken van een voorziening noodzakelijk is of juist anti-revalide- 
rend werkt. 

Indien er twijfel bestaat over de langdurigheid kan een medisch adviseur hierover uitsluitsel geven. 
Onder 'langdurig' wordt over het algemeen verstaan langer dan 6 maanden of dat het een blijvende 
situatie betreft. Onder een 'blijvende situatie' wordt ook de terminale levensfase verstaan. Voor hulp 
bij het huishouden kan het ook om een kortere periode gaan, bijvoorbeeld na ontslag uit het ziekenhuis. 
Waar precies de grens ligt tussen kortdurend en langdurig zal per situatie verschillen. Als de verwachting 
is dat belanghebbende na enige tijd zonder de benodigde hulpmiddelen of aanpassingen zal kunnen 
functioneren, dan mag van kortdurende medische noodzaak worden uitgegaan. Bij een wisselend 
ziektebeeld, waarbij verbetering in de toestand opgevolgd wordt door periodes van terugval, kan uitge¬ 
gaan worden van een langdurige medische noodzaak. 

2.3 Voorliggende voorzieningen 

Wanneer blijkt dat belanghebbende niet op eigen kracht of met hulp van het sociaal netwerk tot een 
oplossing kan komen, wordt beoordeeld of er zogenaamde algemene voorzieningen zijn die de proble¬ 
men die belanghebbende ervaart (gedeeltelijk) kunnen oplossen. Algemene voorziening is een breed 
begrip. Het betreft voorzieningen waar iedereen, zonder indicatie of andere vorm van toegang, gebruik 
van kan maken. Algemene voorzieningen kunnen commerciële diensten zijn zoals een wasserette/sto¬ 
merij of een boodschappenbezorgdienst van een supermarkt maar ook diensten zonder winstoogmerk, 
zoals het restaurant van een verzorgingshuis waar buurtbewoners tegen een geringe vergoeding kunnen 
eten. De bedoeling is dat er steeds meer algemene voorzieningen komen zodat inwoners minder een 
beroep doen op (duurdere) maatwerkvoorzieningen. 

In Zaltbommel zijn bijvoorbeeld de bezorgservice van Albert Heijn in samenwerking met Het Winkeltje 
(Prezzent) aanwezig. Het winkeltje vraagt een kleine vergoeding voor deze dienst. 

2.4 Voorliggende voorzieningen op grond van andere wet- of regelgeving 

Voorliggend op de Wmo is een voorziening/dienst op grond van een andere wettelijke regeling, zoals 
Algemene Wet Bijzondere Ziektekosten (AWBZ) of deze wet vervangende Wet langdurige zorg (Wlz), 
ziektekostenverzekering of het Uitvoeringsinstituut Werknemers Verzekeringen (UWV). Indien dit het 
geval is, zal er op grond van de Wmo geen voorziening/dienst worden verstrekt. Voorliggende voorzie¬ 
ningen vanuit de ziektekostenverzekeraar zijn loophulpmiddelen. Ziektekostenverzekeraars hebben af¬ 
spraken met hulpmiddelendepots van thuiszorgaanbieders voor tijdelijke gebruik van krukken of een 
rolstoel en met hulpmiddelenleveranciers voor permanent gebruik van andere loophulpmiddelen. Het 
aanbod is afhankelijk van het verzekeringspakket. Vanuit de UWV en de werkgever kan er aanspraak 
gedaan worden op hulpmiddelen in de werksituatie en voor vervoer van en naar het werk. De Wlz is 
verantwoordelijk voor woningaanpassingen en diensten in een Wlz-instelling. 

2.5 Algemeen gebruikelijke voorzieningen 

Een algemeen gebruikelijke voorziening is een voorziening die voldoet aan de volgende criteria: 

• Het is niet speciaal bedoeld voor personen met een beperking; 

• Het is verkrijgbaar in de reguliere handel; 

• Het kan voor een persoon zonder beperkingen in een financieel vergelijkbare positie worden ge¬ 
rekend tot het normale aanschaffingspatroon. 
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Een fiets met lage instap of met elektrische trapondersteuning is een goed voorbeeld van een algemeen 
gebruikelijke voorziening. Een dergelijke fiets wordt ook gebruikt door mensen zonder beperkingen 
(bijvoorbeeld door mensen die een lange afstand naar hun werk of school moeten fietsen) en is gewoon 
bij de fietsenwinkel te koop. De fiets is, duurder dan een gewone fiets, maar wel betaalbaar voor de 
meeste mensen. 

In geval van een laag inkomen (op bijstandsniveau) gaat de Wmo consulent in overleg met de zorgcon¬ 
sulent van de sociale dienst. In overleg wordt bepaald op welke wijze belanghebbende het gewenste 
resultaat kan bereiken (bijv. bijzondere bijstand of een financiële tegemoetkoming op grond van de 
Wmo). 

2.6 Goedkoopst adequate maatwerkvoorziening 

De verstrekking is altijd gebaseerd op de goedkoopst adequate voorziening. Er zijn vaak meerdere ge¬ 
schikte oplossingen, maar er wordt gekozen voor de oplossing die naar objectieve maatstaven de 
goedkoopste is. Indien belanghebbende een duurdere voorziening wil (die eveneens adequaat is) komen 
de meerkosten voor rekening van belanghebbende. In dergelijke situaties zal de verstrekking plaatsvinden 
in de vorm van een PGB gebaseerd op de goedkoopst compenserende voorziening. 

Een voorziening kan ook bestaan uit compensatie van noemenswaardige meerkosten ten opzichte van 
de algemeen gebruikelijke kosten die iemand voor de noodzakelijke voorziening moet maken. Hierbij 
kan worden gedacht aan een auto of fiets met (specifiek vanwege de handicap noodzakelijke) aanpas¬ 
singen. Een auto of fiets is algemeen gebruikelijk, dus de kosten hiervoor (normbedragen zoals vastge¬ 
steld door het NIBUD) worden niet vergoed. 

2.7 Collectieve voorzieningen 

Collectieve voorzieningen zijn voorzieningen die individueel worden verstrekt, maar die door meerdere 
personen tegelijk worden gebruikt. Tot nu toe is het collectief vervoer (in Zaltbommel Regiotaxi genoemd) 
het meest duidelijke voorbeeld van een collectieve voorziening. Bij beperkingen op het gebied van 
vervoer ligt het primaat bij de Regiotaxi. Dat wil zeggen dat wanneer men geen gebruik kan maken van 
het reguliere openbaar vervoer, men in aanmerking komt voor een pasje van de Regiotaxi. 

2.8 Verantwoordelijkheden belanghebbende versus college 

In de verordening wordt uitgebreid de verantwoordelijkheid van het college en de verantwoordelijkheid 
van belanghebbende benoemd. In de Wmo 2015 wordt uitgegaan van wederzijdse inspanningen van 
zowel gemeente als belanghebbende. Er wordt zowel een beroep gedaan op de gemeente om zeer 
uitgebreid alle mogelijkheden om tot oplossingen te komen te onderzoeken, als op de eigen kracht van 
de belanghebbende van wie wordt verwacht eerst zelf naar oplossingen te zoeken voordat bij de ge¬ 
meente om ondersteuning wordt gevraagd. 

3. REGELS VOOR EEN PERSOONSGEBONDEN BUDGET (PGB) BIJ EEN MAATWERKVOORZIENING 

Een PGB is een geschikt instrument voor belanghebbende om zijn leven naar eigen wensen en behoeften 
in te vullen. Het is een verstrekkingsvorm die bij uitstek geschikt is voor mensen die zelf de regie over 
hun leven kunnen voeren. De gemeente streeft ernaar dat het gebruik van het PGB toeneemt. 

3.1 Voorwaarden om in aanmerking te komen voor een PGB 

3.1.1 Gemotiveerd plan 

Een maatwerkvoorziening in de vorm van een PGB wordt alleen verstrekt indien de cliënt dit gemotiveerd, 
aan de hand van een opgesteld plan vraagt. De gemeente beoordeelt of dit plan voldoet. Door het op¬ 
stellen van een persoonlijk plan wordt de belanghebbende gestimuleerd na te denken over zijn zorgvraag, 
deze uit te werken en te concretiseren, en tevens het doelbereik en daarmee de kwaliteit van de zorg 
te evalueren. 

3.1.2 Bekwaamheid van de aanvrager 

Overwegende bezwaren zijn er als er een ernstig vermoeden is dat de budgethouder problemen zal 
hebben met het omgaan met een PGB. De situaties waarbij het risico groot is dat het PGB niet besteedt 
wordt aan het daarvoor bestemde doel zijn: 

• de belanghebbende handelingsonbekwaam is; 
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• de belanghebbende heeft als gevolg van dementie, een verstandelijke handicap of ernstige psy¬ 
chische problemen onvoldoende inzicht in de eigen situatie heeft; 

• er sprake van verslavingsproblematiek is; 

• er sprake van schuldenproblematiek is; 

• er eerder misbruik gemaakt is van het PGB; 

• eerder sprake is geweest van fraude. 

Bovenstaande opsomming is niet limitatief. Er kunnen andere situaties denkbaar zijn waarin het ver¬ 
strekken van een PGB niet gewenst is. In deze situaties kan een PGB worden geweigerd. Om een PGB 
af te wijzen op overwegende bezwaren, moet er feitelijke onderbouwing zijn op grond waarvan afge¬ 
wezen kan worden. Dit kan een medische onderbouwing zijn, maar ook het aantonen van schulden of 
eerder misbruik. De onderbouwing wordt in de beschikking vermeld. 

Er kan een uitzondering gemaakt worden, indien de regiebeperkingen van belanghebbende worden 
opgeheven door derden, bijvoorbeeld een mantelzorgen Om hiervoor in aanmerking te komen moet 
belanghebbende dit in het persoonlijk plan beschrijven. 

3.1.3 Kwaliteit van dienstverlening 

In de Wmo heeft de budgethouder zelf de regie over de ondersteuning die hij met het persoonsgebonden 
budget contracteert. Daarmee krijgt hij de verantwoordelijkheid voor de kwaliteit van de geleverde 
ondersteuning en kan hij deze zo nodig bijsturen. Het college kan op basis van deze bepaling vooraf 
toetsen of de veiligheid, doeltreffendheid en cliëntgerichtheid voldoende is gegarandeerd. 

De kwaliteitseisen die gelden voor de ingekochte ondersteuning in natura kunnen niet 1 op 1 worden 
toegepast op het PGB. Bij het beoordelen van de kwaliteit weegt de gemeente mee of de diensten, 
hulpmiddelen, woningaanpassingen en andere maatregelen in redelijkheid geschikt zijn voor het doel 
waarvoor het persoonsgebonden budget wordt verstrekt. Dit kan door van de aanvrager te vragen deze 
inzichtelijk te maken. Bijvoorbeeld in een persoonlijk plan, waar hij zijn ondersteuning zal inkopen, op 
welke manier deze ondersteuning bijdraagt aan zijn participatie en zelfredzaamheid en hoe de veiligheid, 
doeltreffendheid en cliëntgerichtheid van de ondersteuning is gewaarborgd. De gemeente is vrij in de 
manier waarop zij hier invulling aan geeft. Zo kan een gemeente periodiek in gesprek gaan met de 
budgethouder over de behaalde resultaten met het persoonsgebonden budget of (steekproefsgewijs) 
toezicht houden op de daaraan verbonden voorwaarden, waaronder de vraag of de ingekochte onder¬ 
steuning aan de kwaliteitseisen voldoet. 

3.2 Voorlichting 

Zoals uit de Wmo 2015 is af te leiden, is het belangrijk dat belanghebbenden vooraf goed weten wat 
het PGB inhoudt en welke verantwoordelijkheden ze daarbij hebben. Deze voorlichting wordt bij het 
moment van de aanvraag gegeven. Tijdens het gesprek, maar ook later tijdens de aanvraagprocedure, 
zal belanghebbende door de Wmo consulent worden geïnformeerd. Daarnaast verzorgt het servicecen¬ 
trum PGB van de sociale verzekeringsbank (SVB) voorlichting voor en ondersteuning van budgethouders. 

3.3 Eigen verantwoordelijkheden van de budgethouder 

De budgethouder is zelf verantwoordelijk voor: 

• het inkopen van de individuele voorziening, hulpmiddel of ondersteuning; 

• het onderhoud, de reparaties en de verzekering van het hulpmiddel (hiervoor kunnen jaarlijks 
kosten tot een vastgesteld maximum bedrag worden gedeclareerd). 

Degene die ingeschakeld wordt voor ondersteuning is verantwoordelijk voor het doorgeven van loon¬ 
gegevens aan de belastingdienst. 

3.4 Beschikking PGB 

Als de belanghebbende kiest voor een PGB, wordt in de toekenningbeschikking opgenomen: 

• het budget waarmee de voorziening of hulp kan worden ingekocht; 

• het feit dat er een eigen bijdrage moet worden betaald; 

• de periode waarvoor deze toekenning geldt of de termijn waarbinnen de voorziening aangeschaft 
dient te zijn. 

De toekenning eindigt wanneer: 
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• de budgethouder verhuist naar een andere gemeente; 

• de budgethouder overlijdt; 

• als de indicatieperiode of geldigheidsduur is verstreken; 

• als de budgethouder aangeeft dat zijn situatie is veranderd en (de gemeente) vaststelt dat de 
voorziening niet meer voldoet; 

• de budgethouder geen verantwoording aflegt; 

• de budgethouder zijn PGB laat omzetten in Zorg in natura. 

3.5 Trekkingsrecht 

In de Wmo 2015 is de verplichting opgenomen dat gemeenten PGB's uitbetalen in de vorm van trek¬ 
kingsrecht. Dit houdt in dat de gemeente het PGB niet op de bankrekening van de budgethouder stort, 
maar op rekening van het servicecentrum PGB van de SVB. De budgethouder laat via declaraties of 
facturen aan de SVB weten hoeveel uren hulp zijn geleverd en de SVB zorgt vervolgens voor de uitbe¬ 
taling van de zorgverlener. 

De niet bestede PGB bedragen worden door de SVB na afloop van de verantwoordingsperiode terug¬ 
betaald aan de gemeente. Ook de PGB's voor een hulpmiddel of voorziening moeten worden overge¬ 
maakt naar de SVB, waarna de SVB de ingezonden facturen betaald. 

3.6 Inzetten sociaal netwerk of mantelzorgers 

In het gemotiveerde plan van de belanghebbende kan hij of zij de wens uitspreken om zijn sociale 
netwerk of mantelzorgers in te willen zetten. In navolging van de regering is de gemeente van mening 
dat de beloning van het sociale netwerk in elk geval beperkt moet blijven tot die gevallen waarin het 
de gebruikelijke hulp overstijgt en dit aantoonbaar tot betere en effectievere ondersteuning leidt en 
aantoonbaar doelmatiger is dan zorg in natura. Overeenkomstig de huidige Wmo-praktijk met betrekking 
tot informele hulp wordt hierbij in ieder geval gedacht aan diensten (zorg van mantelzorgers bijvoor¬ 
beeld). Informele hulp bij hulpmiddelen, woningaanpassingen en andere maatregelen is minder goed 
denkbaar. Ingeval hiervoor een PGB wordt aangevraagd is het van belang dat slechts een PGB wordt 
verstrekt indien naar het oordeel van het college is gewaarborgd dat de in te kopen diensten, hulpmid¬ 
delen, woningaanpassingen en andere maatregelen veilig, doeltreffend en klantgericht worden verstrekt. 
Bij het beoordelen van de kwaliteit weegt het college mee of de diensten, hulpmiddelen, woningaan¬ 
passingen en andere maatregelen in redelijkheid geschikt zijn voor het doel waarvoor het persoonsge¬ 
bonden budget wordt verstrekt. 

3.7 Hoogte PGB 

Een PGB is gemiddeld genomen goedkoper dan zorg in natura, omdat er geen of minder overheadkosten 
hoeven te worden meegerekend. De maximale hoogte van een PGB is begrensd op de kostprijs van 
de in de betreffende situatie goedkoopst adequate door het college ingekochte maatwerkvoorziening 
in natura. Bemiddelingskosten, administratiekosten, eenmalige uitkeringen, feestdagenuitkeringen en 
reiskosten mogen niet uit het PGB betaald worden. Het PGB kan uitbetaald worden op basis van factuur, 
declaratie of maandloon. 

3.7.1 PGB voor hulp bij het huishouden 

Omdat het bij hulp bij het huishouden gaat om de inhuur van menskracht, is het bij deze voorziening 
extra belangrijk dat de belanghebbende goed weet wat zijn rechten en plichten zijn. In het indicatietraject 
wordt nagegaan of de belanghebbende ook daadwerkelijk in staat is zelf regie te voeren of dat dit wordt 
overgenomen door een persoon ter plaatse. 

Voorwaarden: 


De Wmo stelt dat de belanghebbende met zijn PGB een gelijkwaardige voorziening moet kunnen treffen. 
Voor hulp bij het huishouden betekent dit dat er een zorgverlener van betaald moet worden conform 
het minimumloon (en dat er zo nodig werkgeverslasten uit betaald moeten kunnen worden). Eventuele 
ondersteuning wordt door het PGB servicecentrum van het SVB voor belanghebbende gratis geboden; 
dus hier worden geen kosten voor opgenomen in het PGB. De gemeente keert een 'bruto' PGB uit aan 
het SVB, hierop is geen eigen bijdrage in mindering gebracht. Het toegekende PGB dient te worden 
aangewend voor de inkoop van Hulp bij het Huishouden. 

Voor hulp bii het huishouden geldt aanvullend dat de toekenning eindigt: 

• op de laatste dag van de indicatieperiode; 
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• als de budgethouder wordt opgenomen in een AWBZ-instelling en deze opname een permanent 
karakter heeft; 

• als de budgethouder langer dan 2 maanden aaneengesloten is opgenomen in een instelling; 

• als de budgethouder verhuist naar een andere gemeente; 

• als de budgethouder aangeeft geen PGB meer te willen ontvangen en eventueel kiest voor een 
verstrekking in natura. In dat geval blijft het recht op de indicatie (bij ongewijzigde omstandigheden) 
bestaan, maarwijzigtde vorm en krijgt belanghebbende een nieuwe beschikking. Belanghebbende 
kan één keer per jaar wisselen tussen het PGB en verstrekking in natura. 

3.7.2 PGB bij rolstoelen, losse woonvoorzieningen en vervoersvoorzieningen 

Programma van eisen 

Wanneer belanghebbende kiest voor een PGB krijgt hij na indicatie bij de beschikking een Programma 
van Eisen (PvE), waar de voorziening aan moet voldoen. De belanghebbende kan op basis van dit 
programma van eisen zelf de voorziening aanschaffen. 

Als belanghebbende een andere voorziening wil, kan hij daarvoor kiezen onder de voorwaarde dat de 
voorziening geen (andere) belemmeringen oproept. De voorziening die de belanghebbende aanschaft 
moet wel de beperking op hetzelfde niveau compenseren als in het programma van eisen wordt gesteld 
en niet slechts een deel van het probleem oplossen. 

Duur van de toekenning 

De voorziening in de vorm van PGB wordt toegekend voor een periode van 5 jaar (tenzij anders beschre¬ 
ven in de beschikking). Als de voorziening tussentijds niet blijkt te voldoen en er geen sprake is van 
veranderde omstandigheden, kan geen beroep worden gedaan op een vervangende voorziening. 

De situatie van de belanghebbende kan verslechteren. Als wordt verwacht dat de belanghebbende 
(langzaam) achteruit zal gaan, wordt dit ook opgenomen in het PvE. Indien nodig dient belanghebbende 
mee te werken aan een medisch onderzoek of een passing. Mogelijk is het PGB in dit geval niet de 
beste oplossing. Een voorziening in natura kan teruggenomen worden door de leverancier, een voor¬ 
ziening aangeschaft met een PGB (meestal) niet. 

PGB bedrag 

Deze kosten worden vergoed op declaratiebasis tot een - in de beschikking vastgesteld - maximum 
bedrag per jaar. De hoogte van het PGB-bedrag en de voorwaarden voor de verantwoording zijn opge¬ 
nomen in de beschikking. Een aanvraag voor een PGB kan geweigerd worden voor zover de kosten 
van het PGB hoger zijn dan de kosten van de maatwerkvoorziening. De situatie waarin het door de be¬ 
langhebbende beoogde aanbod duurder is dan het aanbod van het college betekent dus niet bij voorbaat 
dat het PGB om die reden geheel geweigerd kan worden. Belanghebbende kan zelf bijbetalen, wanneer 
het tarief van de door hen gewenste aanbieder duurder is dan het door het college voorgestelde aanbod. 
Het college kan het PGB slechts weigeren voor dat gedeelte dat duurder is dan het door het college 
voorgestelde aanbod. Dit kan zich bijvoorbeeld voordoen doordat de gemeente vanwege inkoopvoor- 
delen maatwerkvoorzieningen al snel goedkoper kan leveren dan wanneer iemand zelf ondersteuning 
inkoopt met een PGB. 

Aanschaf 


Na ontvangst van de beschikking heeft belanghebbende 6 maanden de tijd om de voorziening aan te 
schaffen. De Wmo consulent zal na ca. vier maanden contact opnemen met belanghebbende om te 
vragen of het lukt om een voorziening aan te schaffen. Mocht het nodig zijn dan krijgt belanghebbende 
dan de mogelijkheid om alsnog naar natura over te stappen. 

Omzetting PGB in voorziening in natura 

Een omzetting van het PGB in een voorziening in natura is niet meer mogelijk nadat het PGB reeds is 
besteed aan een voorziening. De belanghebbende moet dan ten minste 5 jaar wachten met het doen 
van een nieuwe aanvraag. Een voorziening of een PGB voor een voorziening wordt immers maar per 
5 jaar verstrekt. 

3.7.3 PGB bij individuele begeleiding, dagbesteding en kortdurend verblijf 
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Omdat het bij individuele begeleiding, dagbesteding en kortdurend verblijf gaat om de inhuur van 
menskracht, is het bij deze voorziening extra belangrijk dat de belanghebbende goed weet wat zijn 
rechten en plichten zijn. In het indicatietraject wordt nagegaan of de belanghebbende ook daadwerkelijk 
in staat is zelf regie te voeren of dat dit wordt overgenomen door een persoon ter plaatse. 

Voorwaarden: 


De Wmo stelt dat de belanghebbende met zijn PGB een gelijkwaardige voorziening moet kunnen treffen. 
Voor individuele begeleiding, dagbesteding en kortdurend verblijf betekent dit dat er een zorgverlener 
van betaald moet worden conform het minimumloon (en dat er zo nodig werkgeverslasten uit betaald 
moeten kunnen worden). Eventuele ondersteuning wordt door het PGB servicecentrum van het SVB 
voor belanghebbende gratis geboden; dus hier zijn geen kosten voor opgenomen in het PGB. De ge¬ 
meente keert een 'bruto' PGB uit aan het SVB, hierop is geen eigen bijdrage in mindering gebracht. 
Het toegekende PGB dient te worden aangewend voor de inkoop van individuele begeleiding, dagbe¬ 
steding en kortdurend verblijf. 

Voor individuele begeleiding, dagbesteding en kortdurend verblijf geldt aanvullend dat de toekenning 

eindigt: 

• op de laatste dag van de indicatieperiode; 

• als de budgethouder wordt opgenomen in een Wlz-instelling en deze opname een permanent 
karakter heeft; 

• als de budgethouder langer dan 2 maanden aaneengesloten is opgenomen in een instelling; 

• als de budgethouder verhuist naar een andere gemeente; 

• als de budgethouder aangeeft geen PGB meer te willen ontvangen en eventueel kiest voor een 
verstrekking in natura. In dat geval blijft de indicatie (bij ongewijzigde omstandigheden) bestaan, 
maar wijzigt de vorm en krijgt belanghebbende een nieuwe beschikking. Belanghebbende kan 
één keer per jaar wisselen tussen het PGB en verstrekking in natura. 

PGB-bedrag: 

Een PGB is gemiddeld genomen goedkoper dan zorg in natura, omdat er geen of minder overheadkosten 
hoeven te worden meegerekend. De maximale hoogte van een PGB is begrensd op de kostprijs van 
de in de betreffende situatie goedkoopst adequate door het college ingekochte maatwerkvoorziening 
in natura. Bemiddelingskosten, administratiekosten, eenmalige uitkeringen, feestdagenuitkeringen en 
reiskosten mogen niet uit het PGB betaald worden. Het PGB kan alleen uitbetaald worden op basis van 
factuur of declaratie of maandloon. 

3.8 Overgangsrecht 

In de Wmo 2015 is een overgangsrecht opgenomen. Dit overgangsrecht geldt ook voor personen die 
gebruik maken van een PGB. Het overgangsrecht houdt in dat de belanghebbende recht heeft op de 
huidige indicatie, maar niet per definitie van de hoogte van het bedrag. Met andere woorden: het aantal 
uren en dagdelen blijft gelijk, maar de hoogte van het tarief kan anders zijn. 

4. REGELS VOOR BIJDRAGE VOOR MAATWERKVOORZIENINGEN EN ALGEMENE VOORZIENINGEN 

De wet maakt een onderscheid tussen de bijdragen in de kosten van algemene voorzieningen en 
maatwerkvoorzieningen. De bijdragen in de kosten van algemene voorzieningen mag de gemeente 
bepalen en dit mag kostendekkend zijn. De bijdragen in de kosten van maatwerkvoorzieningen zijn 
gelimiteerd tot een bedrag gelijk aan de kostprijs van de voorziening. 

4.1 Eigen bijdrage maatwerkvoorzieningen 

Voor alle maatwerkvoorzieningen verstrekt na 1 januari 2012 verstrekt vanuit de Wmo wordt een eigen 
bijdrage opgelegd. Wettelijk is geregeld dat het CAK (Centraal Administratie Kantoor) de eigen bijdrage 
vaststelt, oplegt en int. Vervolgens vindt afdracht aan de gemeente plaats. 

De hoogte van de eigen bijdrage is afhankelijk van ; 

de hoogte van het jaarinkomen (gebaseerd op twee jaar voorafgaand aan het jaar waarin de 

aanvraag is gedaan) van belanghebbende; 

de samenstelling van het huishouden van belanghebbende; 

de leeftijd van belanghebbende; 

de kosten van het hulpmiddel of voorziening en PGB; 
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reeds betaalde eigen bijdrage (zowel Wmo als Wlz). 

De duur van de eigen bijdrage : 

Voor alle maatvoorzieningen geldt de termijn conform de afschrijvingsperiode. De eigen bijdrage mag 
niet hoger zijn dan de werkelijke kosten van de voorziening. 

De procedure: 

• De gemeente stuurt de gegevens van belanghebbende naar het CAK; 

• Indien van toepassing verstrekt de zorgaanbieder gegevens over de daadwerkelijk geleverde 
diensten aan het CAK; 

• Het CAK stelt de eigen bijdrage vast; 

• Het CAK stuurt een definitieve beschikking naar de belanghebbende; 

• Het CAK stuurt de factuur waarop de eigen bijdrage voor het PGB in rekening wordt gebracht, 
naar de belanghebbende; 

• Het CAK stelt de middelen beschikbaar aan de gemeenten. 

5. VERSTREKKINGEN 

5.1 Hulp bij het huishouden 

Het kunnen voeren van een huishouden maakt langer zelfstandig wonen in de eigen leefomgeving 
mogelijk. Adequaat een huishouden voeren is een zeer subjectief begrip waarop een ieder (anders 
wellicht dan bij hulpmiddelen) eigen normen en waarden hanteert. In de gemeente Zaltbommel is ge¬ 
kozen (samen met de gemeenten van Regio Rivierenland) om Hulp bij het huishouden te bekostigen 
met een producttarief. Zorgaanbieders ontvangen een vast bedrag, per belanghebbende, per zorgperi- 
ode van vier weken. Zorgaanbieder bepaald samen met belanghebbende en zijn sociale netwerk, hoeveel 
uur zorg er nodig is en welke taken uitgevoerd moeten worden, om te komen tot het resultaat 'een 
schoon en leefbaar huis'. 

5.1.1 Vormen van hulp bij het huishouden 

In Zaltbommel bestaan er 2 typen huishoudelijke hulp: 

1. Huishoudelijk hulp 1 (HH1); hierbij ligt de nadruk op het overnemen van huishoudelijke taken 
(schoonmaken waarbij belanghebbende zelf kan aangeven wat er moet gebeuren). 

2. Huishoudelijke hulp 2 (HH2); hierbij ligt de nadruk op de regiefunctie. Dit type hulp is voor mensen 
die zelf niet goed kunnen aangeven wat precies schoongemaakt moet worden of moeite hebben 
bij het organiseren van het huishouden. 

Huishoudelijke taken bii HH1: 

• Licht huishoudelijke taken; 

• Zwaar huishoudelijke taken; 

• Wasverzorging; 

• Broodmaaltijden bereiden; 

• Signaleren van veranderingen in gezondheid of sociale situatie. 

Huishoudelijke taken bii HH2: 

• Huishoudelijke werkzaamheden zoals onder HH1; 

• Dagelijkse organisatie van het huishouden; 

• Verzorging van inwonende kinderen; 

• Het aanleren en activeren van huishoudelijke taken. 

In Bijlage 1 is uitgewerkt wat onder deze taken verstaan wordt. 

5.1.2 Voorliggende voorzieningen 

In het gesprek wordt eerst bekeken of voorliggende voorzieningen een oplossing bieden alvorens en 
maatwerkvoorziening wordt verstrekt. In geval van vragen op het gebied van het voeren van een 
huishouden kan worden gedacht aan algemene technische hulpmiddelen, dit zijn: afwasmachine, 
aangepast bestek, wasmachine, wasdroger, verhoging voor wasmachine of wasdroger en stofzuiger. 


8 


Gemeenteblad 2016 nr. 50932 25 april 2016 









gemeente 

Zaltbommel 


Voorbeelden van voorliggende algemene voorzieningen zijn: boodschappenbezorgdienst, vriesvers- 
maaltijden, alarmering, glazenwasser, hondenuitlaatservice, klussendienst, kinderopvang . 

Deze voorzieningen zijn aanwezig in de gemeente. Er wordt hierbij rekening gehouden met individuele 
omstandigheden van belanghebbende zoals: beschikbare ruimte in geval van technische hulpmiddelen 
in de woning en financiële mogelijkheden bij zowel aanschaf van technische hulpmiddelen als bij gebruik 
van voorliggende voorzieningen. 

5.1.3 Gebruikelijke hulp 

Indien de belanghebbende huisgenoten heeft (partner, kind, familielid) die wel in staat zijn huishoudelijk 
werk te verrichten, komt men niet in aanmerking voor hulp bij het huishouden. Dit wordt gebruikelijke 
hulp genoemd. Gebruikelijke hulp heeft een verplichtend karakter en hierbij wordt geen onderscheid 
gemaakt op basis van sekse, religie, cultuur, gezinssamenstelling, drukke werkzaamheden of persoon¬ 
lijke opvattingen over het verrichten van huishoudelijke werkzaamheden. Iedere volwassene wordt 
geacht ook naast een drukke baan of gezin een huishouden te voeren. Jong volwassenen in de leeftijd 
van 18 tot 23 jaar worden geacht een eenpersoonshuishouden te kunnen voeren. Vanaf 23 jaar wordt 
iemand geacht een meerpersoonshuishouden te kunnen voeren. 

Van kinderen in de leeftijd tussen 12 en 18 jaar wordt verwacht dat zij hun eigen kamer schoonhouden 
en een bijdrage leveren in de licht huishoudelijke taken (zoals tafel afruimen, afwassen, kleding in de 
wasmand doen, kleine boodschappen doen). 

Aangezien bij iedere vraag een onderzoek naar de individuele kenmerken en mogelijkheden van de 
aanvrager wordt gedaan is het mogelijk om af te wijken van gebruikelijke hulp. Uit jurisprudentie van 
de Wmo en AWBZ is bekend dat als een huisgenoot in aaneengesloten perioden van 7 etmalen vanwege 
werk afwezig is (bijvoorbeeld een vrachtwagenchauffeur voor internationaal transport) kan geen gebrui¬ 
kelijke hulp kan worden verwacht Wanneer een huisgenoot minder dan 7 etmalen afwezig is zal onder¬ 
zocht moeten worden in hoeverre de huisgenoot een deel van de (uitstelbare) taken al dan niet kan 
overnemen. 

Voor huisgenoten die aangeven geen huishoudelijke taken over te kunnen nemen, omdat ze niet weten 
hoe dit moet en dit nog nooit hebben gedaan, kan korte tijd huishoudelijke hulp worden ingezet om de 
huisgenoot de vaardigheden aan te leren. 

5.1.4 Overbelasting 

Wanneer een huisgenoot overbelast blijkt te zijn door de zorg voor belanghebbende, kan tijdelijk hulp 
bij het huishouden worden ingezet. Van belanghebbende en huisgenoot wordt dan verwacht dat zij 
onderzoeken wat de mogelijkheden zijn om de overbelasting te verminderen, zodat op den duur de 
huishoudelijke taken weer door de huisgenoot worden overgenomen. Alleen wanneer blijkt dat -na 
een tijdelijke indicatie- ondanks pogingen van betrokkenen om tot oplossingen te komen, het niet mo¬ 
gelijk is om de overbelasting te reduceren, kan langdurig hulp bij het huishouden worden ingezet. 

5.1.5 Voorzetten hulp na overlijden huisgenoot 

Wanneer belanghebbende overlijdt en een huisgenoot die beperkingen heeft achterblijft zal de hulp 
bij het huishouden gedurende 6 weken worden voortgezet. Zo heeft de achterblijvende huisgenoot 6 
weken de tijd om de hulp op een andere manier te organiseren of de (veranderende) indicatie op 
zijn/haar naam aan te vragen. 

5.1.6 Overige situaties 

Bij kamerverhuur wordt de huurder van de betreffende ruimte niet als een huisgenoot gezien van wie 
gebruikelijke hulp wordt verwacht. Dat er sprake is van kamerhuur moet met een huurovereenkomst 
worden aangetoond. Als mensen zelfstandig samenwonen op één adres en gemeenschappelijke 
ruimte delen wordt verwacht dat het aandeel in het schoonmaken van de gedeelde ruimtes bij uitval 
van één van de bewoners wordt overgenomen door een andere bewoner. Hulp bij het huishouden 
wordt dan alleen geleverd aan de woonruimte van belanghebbende en een evenredig deel van het 
schoonmaken van de gemeenschappelijke ruimte. Hierbij kan worden gedacht aan woongroepen of 
vormen van beschermd wonen of meerdere generaties in één huis. 

In vakantiewoningen, tweede woningen, hotels/pensions, kamerhuur wordt in beginsel geen hulp bij 
het huishouden verstrekt. Aangezien een vakantie doorgaans van korte duur is, er is sprake van uitstel¬ 
bare taken of kan schoonmaak bij de verhuurder worden ingekocht. 
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5.1.7 Tafeltje-dekje 

In Zaltbommel kan op basis van een indicatie gebruik worden gemaakt van maaltijdvoorziening, uitge¬ 
voerd door Tafeltje-dekje. De indicatie hiervoor wordt gesteld door de Wmo consulent. Als de belang¬ 
hebbende (tijdelijk) niet in staat is zelf warme maaltijden te bereiden en een minimuminkomen heeft, 
dan komt men in aanmerking voor deze voorziening. 

5.2 Rolstoelvoorziening 

Een rolstoel zou wel haast gezien kunnen worden als hét symbool van een beperking. Zich zelf kunnen 
verplaatsen is essentieel bij zelfredzaamheid en participatie. 

Wij onderscheiden de volgende rolstoelvoorzieningen: 

• Handmatig voortbewogen rolstoel; 

• Elektrisch voortbewogen rolstoel; 

• Aanpassingen aan de rolstoel. 

Met aanpassingen wordt bedoeld; extra onderdelen die niet standaard op een rolstoel zitten (zoals 
comfort beensteunen of een werkblad), maar wel noodzakelijk zijn voor de belanghebbende. Accessoires 
zoals een boodschappenmand en een extra spiegel zijn doorgaans niet noodzakelijk, maar wenselijk 
en worden daarom niet vergoed. Voor rolstoelen geldt dat voor kortdurend gebruik een beroep kan 
worden gedaan op de uitleenservice. Bewoners van een instelling, die voorheen een AWBZ-instelling 
werd genoemd, dienen voor een rolstoel beroep te doen op de Wet langdurige zorg (Wlz). 

5.3 Sportvoorziening 

Sporten kan een belangrijk middel tot participatie zijn. Wanneer het voor de belanghebbende zonder 
sporthulpmiddel niet mogelijk is om een sport te beoefenen en de kosten hiervoor aanzienlijk hoger 
zijn -dan de gebruikelijke kosten die een persoon zonder beperkingen heeft voor dezelfde (of een ver¬ 
gelijkbare) sport-, kan een sportvoorziening worden verstrekt. Dat kan een sportrolstoel zijn, maar ook 
een ander hulpmiddel. Op grond van eerdere regelgeving Wmo en jurisprudentie kan worden gesteld 
dat het redelijk is om maximaal eens per drie jaar hiervoor een vergoeding te verstrekken. Belangheb¬ 
bende moet aantonen dat er sprake is van een actieve sportbeoefening. De ervaring leert dat sportclubs, 
sponsors of fondsen vaak bereid zijn een deel van de kosten te vergoeden. 

Ook sporten zonder beperking kost geld, dus mag van belanghebbende verwacht worden dat hij een 
deel van de kosten zelf draagt. 

5.4 Woonvoorzieningen 

Om langer zelfstandig te kunnen blijven wonen in de eigen leefomgeving (dat kan de eigen woning 
zijn of een geschiktere woning in dezelfde omgeving) zijn er tegenwoordig veel voorzieningen die dit 
mogelijk maken. In deze paragraaf een toelichting op verschillende soorten woonvoorzieningen en een 
aantal begrippen die bij de beoordeling van de noodzaak van een voorziening en in de jurisprudentie 
over dit onderwerp een rol spelen. 

Wij onderscheiden de volgende woonvoorzieningen: 

• Losse woonvoorzieningen: voorzieningen die niet nagelvast, dus verplaatsbaar zijn (bijvoorbeeld 
een toiletstoel); 

• Bouwkundige woonvoorziening: nagelvaste voorzieningen (bijvoorbeeld een douchezitje aan de 
muur of een ophoging van de tegels bij de voordeur); 

• Verhuiskostenvergoeding. 

Voor kortdurend gebruik (maximaal 6 maanden) zijn losse woonvoorzieningen te leen via de uitleendepot 
van thuiszorgaanbieders of hulpmiddelen-leveranciers. Losse voorzieningen hebben als voordelen dat 
ze vaak snel kunnen worden ingezet, soms voordeliger zijn, vaak voor meerdere doeleinden kunnen 
worden ingezet (bijvoorbeeld: een douchestoel ook gebruiken om aan de wastafel te zitten of om op 
te zitten bij het aankleden) en meegenomen kunnen worden in geval van verhuizing. 

Losse voorzieningen zijn daarom veelal voorliggend op bouwkundige woonvoorzieningen Een losse 
tillift is bijvoorbeeld te verkiezen boven een plafondlift. Losse woonvoorzieningen kunnen zowel in 
bruikleen als in eigendom worden verstrekt. Relatief goedkope hulpmiddelen (waarvan de kosten van 
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transport en reiniging voor herverstrekking niet opwegen tegen de kosten van verstrekking van een 
nieuw hulpmiddel), zullen in eigendom worden verstrekt. 

5.4.1 Algemeen gebruikelijke woonvoorzieningen 

Veel woonvoorzieningen zijn tegenwoordig in de reguliere handel te koop, worden ook door mensen 
zonder beperkingen gebruikt en worden daarom als algemeen gebruikelijk beschouwd. Voorbeelden 
hier van zijn: 

Bromfiets en soortgelijke vervoermiddelen, zoals snorfiets, bromscooter dan wel een fiets met 
hulpmotor zoals een Spartamet, fiets met trapondersteuning e.d.; 

Wasmachine en wasdroger; 

Keramische kookplaat / inductiekookplaat; 

Automatische transmissie; 

Douchegelegenheid; 

Eenvoudige douchestoel; 

Douche op glijstang; 

Eenvoudige beugel op toilet of in badkamer; 

Centrale verwarming en thermostatische radiatorkranen; 

Eénhendel-mengkraan; 

Halogeenverlichting voor slechtzienden; 

Thermostatische mengkraan; 

Verhoogd toilet. 

5.4.2 Normaal gebruik van de woning 

Uit jurisprudentie blijkt dat een woningaanpassing als doel heeft normaal gebruik van de woning mo¬ 
gelijk te maken. Onder normaal gebruik wordt verstaan dat de elementaire woonfuncties mogelijk 
moeten zijn: slapen, lichaamsreiniging, toiletgang, het bereiden en consumeren van voedsel en het 
zich verplaatsen in de woning. Voor kinderen komt daarbij het veilig kunnen spelen in de woning. Er 
worden geen hobby- of studeerruimtes aangepast of bereikbaar gemaakt, omdat het hier geen elemen¬ 
taire woonfuncties betreft. Ook worden geen aanpassingen vergoed voor voorzieningen met een the¬ 
rapeutisch doel zoals dialyseruimte en therapeutisch baden. 

5.4.3 Bezoekbaar 

Wanneer de belanghebbende in een Wlz-instelling woont kan één woning waar hij regelmatig op bezoek 
komt (bijvoorbeeld van ouders) bezoekbaar gemaakt worden. Bezoekbaar houdt in dat de belangheb¬ 
bende toegang tot de woning, één verblijfsruimte (bijvoorbeeld de woonkamer) en het toilet heeft. Er 
worden geen aanpassingen vergoed om logeren mogelijk te maken. Maximale bedragen staan in het 
Besluit maatschappelijke ondersteuning 2015. 

5.4.4 Woningsanering 

Wanneer sprake is van aantoonbare beperkingen ten gevolge van COPD, astma of allergie (zolang de 
allergie niet voortvloeit uit de aard van de gebruikte materialen in de woning of de bouwtechnische 
staat van de woning) waardoor vervanging van vloerbedekking of gordijnen noodzakelijk is kan hiervoor 
(onder voorwaarden) een financiële tegemoetkoming worden verstrekt. Maximale bedragen staan in 
het Besluit maatschappelijke ondersteuning 2015. 

5.4.5 Grote woningaanpassingen versus verhuizen 

In de oude Wmo kende men het verhuisprimaat, dat wilde zeggen dat de woning alleen werd aangepast 
wanneer verhuizen naar een geschikte woning niet mogelijk of niet de goedkoopst adequate oplossing 
was. Het verhuisprimaat werd opgelegd wanneer woningaanpassingen boven een bepaald normbedrag 
uit kwamen. Dit om te voorkomen dat de gemeente voor onbeheersbare kosten kwam te staan. In de 
nieuwe Wmo wordt de nadruk voor alle soorten aanvragen gelegd bij het onderzoek naar de persoons¬ 
kenmerken en de mate waarin de aanvrager de noodzaaktot hulp of voorzieningen had kunnen voorzien. 

Als uiteindelijk een maatwerkvoorzieningen nodig is (dat kunnen woningaanpassingen zijn) wordt wel 
-onveranderd - de goedkoopst adequate voorziening verstrekt. Bij met name grote woningaanpassingen 
zal dus nog steeds de afweging worden gemaakt of dit de goedkoopst adequate oplossing is. Zie ook 
bijlage 2 Aspecten die meewegen bij verhuisprimaat. 

5.4.6 Voorzienbaarheid 
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Uit de criteria voor een maatwerkvoorziening in artikel 8 van de verordening blijkt dat de belangheb¬ 
bende alleen voor een maatwerkvoorziening in aanmerking komt als de noodzaak tot ondersteuning 
redelijkerwijs niet vermijdbaar was, de voorziening niet voorzienbaar was of van belanghebbende niet 
verwacht kon worden dat hij maatregelen getroffen zou hebben die de hulpvraag overbodig hadden 
gemaakt. Bijvoorbeeld wanneer men verhuist naar een woning waarvan bij verhuizing duidelijk is dat 
deze niet geschikt is voor belanghebbende of zijn huisgenoten, komt hij niet in aanmerking voor 
woonvoorzieningen. Zie ook bijlage 3 Toelichting op het begrip "algemeen gebruikelijke verhuizing'.' 

5.4.7 Verhuiskosten 

Een Nederlander verhuist in zijn leven gemiddeld 7 keer, bijvoorbeeld bij het verlaten van het ouderlijk 
huis, groter wonen i.v.m. gezinsuitbreiding, kleiner gaan wonen als de kinderen uit huis zijn etc. Een 
verhuizing die samenhangt met een levensfase (bijvoorbeeld ouder worden en kleiner en gelijkvloers 
willen gaan wonen) is voorzienbaar. Deze verhuizingen worden als algemeen gebruikelijk beschouwd 
en hiervoor heeft men geld kunnen reserveren. Hiervoor wordt geen verhuiskostenvergoeding verstrekt. 
Wanneer er sprake is van een dusdanig laag inkomen dat geld reserveren niet of slechts in beperkte 
mate mogelijk is kan hiervoor een uitzondering gemaakt worden. 

Als men ten gevolge van plotseling opgetreden beperkingen onvoorzien met een verhuizing wordt 
geconfronteerd wordt in de meeste gevallen wél een verhuiskostenvergoeding verstrekt. Het betreft 
een tegemoetkoming in de kosten van verhuizing en herinrichting; de vergoeding zal niet volledig 
kostendekkend zijn. 

5.5 Tegemoetkoming meerkosten in ondersteuning van de zelfredzaamheid en de participatie . 

5.5.1 Doel van de regeling 

De overheveling van het budget na afschaffing van de CER en Wtcg en de verantwoordelijkheid van 
gemeenten voor de ondersteuning van burgers met een chronische ziekte en/of beperking met meer¬ 
kosten kan niet los worden gezien van de drie decentralisaties in het sociale domein waarbij gemeenten 
per 2015 op grond van de Wmo 2015, Jeugdwet en de Participatiewet verantwoordelijk worden voor 
de integrale ondersteuning van burgers op het gebied van zelfredzaamheid en participatie. De samenhang 
van het sociale domein komt ook tot uitdrukking in het voornemen om alle nieuwe middelen die samen¬ 
hangen met de Wmo 2015, de Jeugdwet en de Participatiewet te bundelen in een sociaal deelfonds. 
De gemeentelijke middelen die samenhangen met het afschaffen van de Wtcg en CER worden eveneens 
aan het sociaal deelfonds toegevoegd. Niet de huidige afzonderlijke regelingen en voorzieningen staan 
centraal, maar de individuele ondersteuningsbehoefte van burgers. 

De regering wil het voor gemeenten mogelijk maken om personen met een chronische ziekte en/of 
beperking en/of een chronisch psychisch of psychosociaal probleem met daarmee verband houdende, 
aannemelijke meerkosten, naast en in samenhang met het al bestaande gemeentelijk instrumentarium 
voor ondersteuning binnen het sociaal domein, gericht een tegemoetkoming op maat te verstrekken, 
in de vorm van een financiële tegemoetkoming. 

5.5.2 wegvallen regelingen in de bijstand en fiscale aftrek 

De mogelijkheden om categoriale bijzondere bijstand te verlenen worden beperkt. Alleen categoriale 
bijzondere bijstand in de vorm van een (premiebijdrage in de) collectieve (aanvullende) zorgverzekering 
voor minima blijft mogelijk. De overige vormen van categoriale bijzondere bijstand (waaronder die 
voor ouderen en chronisch zieken en gehandicapten) worden geschrapt. De inkomensgrens voor de 
collectieve zorgverzekering voor minima vanuit de bijzondere bijstand vervalt Naar verwachting worden 
per 1 juli 2014 de mogelijkheden voor het verstrekken van categoriale bijzondere bijstand in de vorm 
van een collectieve aanvullende zorgverzekering, dan wel een bijdrage in de premie van een dergelijke 
verzekering verruimd. 

Voor de uitwerking van lokaal beleid voor gemeentelijk gericht maatwerk zijn de volgende aanpassingen 
in de WWB en Wmo relevant: 

• de mogelijkheid voor categoriale bijzondere bijstand aan ouderen, chronisch zieken en gehandi¬ 
capten wordt afgeschaft; 

• de mogelijkheid voor categoriale bijzondere bijstand inzake de collectieve aanvullende zorgverze¬ 
kering voor minima wordt verruimd. 

• er komt een mogelijkheid voor een financiële tegemoetkoming vanuit de Wmo. 

5.5.3 Wat wordt onder meerkosten verstaan? 
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Leven met een chronische ziekte en/of beperking brengt vaak extra kosten met zich mee, bijvoorbeeld 
voor zorg, vervoer, hulpmiddelen en aanpassingen. Hierdoor is het dagelijks leven voor mensen met 
een chronische ziekte en/of beperking duurder dan voor anderen. Deze extra kosten noemen we in deze 
handreiking 'meerkosten'. 

De meerkosten die mensen als gevolg van een chronische ziekte en/of beperking ervaren, kunnen sterk 
in aard en omvang variëren. Waar de ene persoon met aandoening X geen meerkosten heeft, heeft de 
andere persoon met dezelfde aandoening juist hoge kosten. Of iemand daadwerkelijk meerkosten heeft, 
hangt van veel factoren af: opleidingsniveau, inkomen, leefstijl etc. Er kan sprake zijn van directe 
meerkosten zoals kosten of eigen bijdragen voor medische hulp, verzorging en hulpmiddelen. Daarnaast 
kunnen er zogenaamde verborgen meerkosten. Dit zijn noodzakelijke kosten, zoals stookkosten, was- 
kosten of kosten door kledingslijtage die hoger zijn als gevolg van een chronische ziekte of beperking. 

De gemeenten zullen moeten nagaan of meerkosten niet gedekt worden uit andere (voorliggende) re¬ 
gelingen zoals de zorgverzekering op grond van de Zvw of aanvullende verzekeringen. Er kan ook 
sprake zijn van compensatie via de werkgever of reeds via de gemeenten op grond van de Wmo of de 
bijzondere bijstand. 

5.5.4 Inhoud van de fiscale regeling specifieke zorgkosten 

Belastingplichtigen mogen bepaalde drukkende uitgaven voor ziektekosten (de specifieke zorgkosten) 
van de inkomstenbelasting aftrekken, mits deze kosten voortkomen uit ziekte of een beperking. De 
volgende ziektekosten zijn op dit moment (deels) aftrekbaar: 

• Verpleging thuis, in een ziekenhuis of een andere instelling (deels aftrekbaar); 

• Kosten van huisarts, tandarts, fysiotherapie of specialist; 

• Kosten van acupunctuur, revalidatie, logopedie, homeopathie of chiropraxie door een arts of op 
voorschrift en onder begeleiding van een arts; 

• Kosten van een behandeling door een aangewezen paramedicus die een goedgekeurde verklaring 
heeft afgegeven, aftrekbaar vanaf 2012; 

• Voorgeschreven medicijnen (ook homeopathisch); 

• Hulpmiddelen zoals steunzolen, kunstgebitten en prothesen; 

• Aanpassingen op medisch voorschrift aan (huur)woning, woonwagen, woonboot, deels aftrekbaar 
tot en met 2013; 

• Andere aanpassingen bijvoorbeeld aan auto of fiets; 

• Vervoerskosten naar een arts of ziekenhuis; 

• Hogere vervoerskosten door ziekte of handicap; 

• Dieetkosten (deels aftrekbaar; hiervoor gelden vaste aftrekbedragen); 

• Extra gezinshulp vanwege ziekte of invaliditeit (deels aftrekbaar); 

• Extra kleding en beddengoed (hiervoor gelden vaste aftrekbedragen); 

• Reiskosten voor ziekenbezoek (werkelijke kosten). Bij gebruik eigen auto € 0,19 per km. 

Niet aftrekbaar zijn: 

• Kosten die onder een verplicht of vrijwillig eigen risico vallen; 

• Een verplichte eigen bijdrage op grond van de Zorgverzekeringswet; 

• De wettelijke eigen bijdrage aan het Centraal Administratiekantoor (CAK); 

• Kosten voor bijvoorbeeld hulp in de huishouding, voor zorg zonder verblijf (voorheen thuiszorg), 
voor zorg met verblijf; 

• Kosten van ziekte en invaliditeit die onder de basisverzekering vallen indien de burger geen 
zorgverzekering heeft afgesloten; 

• Vanaf 2014: uitgaven voor een rolstoel, scootermobiel en woningaanpassingen. 

Er is geen aftrek mogelijk voor uitgaven waarvoor een tegemoetkoming bestaat vanuit de werkgever, 
de gemeente of vanuit de zorgverzekering. Ook geldt dat zaken die uit het basispakket van de zorgver¬ 
zekering worden gehaald, vervolgens niet meer voor aftrek in aanmerking komen. Dit geldt bijvoorbeeld 
voor rollators en bepaalde IVF-behandelingen. 

5.5.5 Daadwerkelijke of aannemelijke meerkosten 

De huidige beleidskaders van de WWB bieden zowel de mogelijkheid om aantoonbare meerkosten 
achteraf te vergoeden, als om een forfaitaire tegemoetkoming te bieden voor aannemelijke meerkosten. 
Bij daadwerkelijke meerkosten wordt bij de aanvraag van de tegemoetkoming met bonnen of facturen 
aangetoond dat de kosten daadwerkelijk zijn gemaakt. De mogelijkheden om categoriale bijzondere 


13 


Gemeenteblad 2016 nr. 50932 25 april 2016 





gemeente 

Zaltbommel 


bijstand te verlenen worden beperkt. Alleen categoriale bijzondere bijstand in de vorm van een (premie- 
bijdrage in de) collectieve (aanvullende) zorgverzekering voor minima blijft mogelijk. De nieuwe bepaling 
in de Wmo maakt het voor gemeenten mogelijk om specifiek voor personen met een chronische ziekte 
en/of beperking en met een inkomen boven het netto sociaal minimum een categoriale regeling te 
treffen waarmee een tegemoetkoming al dan niet in de vorm van een forfaitaire vergoeding wordt 
verstrekt. 

Gemeenten zijn vrij om te bepalen of en zo ja aan wie en hoe de tegemoetkoming wordt verstrekt. 
Gemeenten kunnen een bepaalde doelgroep selecteren; bijvoorbeeld mensen met Wmo ondersteuning 
met een bijstandsuitkering en die groep collectief een tegemoetkoming bieden. Het zal duidelijk zijn 
dat dit geen maatwerk is. Niet alle mensen met Wmo ondersteuning met een bijstandsuitkering hebben 
meerkosten. 

De andere manier is door toepassing van een vorm van indicatiestelling. Het is immers nodig dat wordt 
vastgesteld of het aannemelijk is dat de aanvrager meerkosten heeft als gevolg van een chronische 
ziekte of beperking. 

5.5.6 Financiële draagkracht 

De financiële gevolgen van het afschaffen van de Wtcg en CER voor de doelgroep vertalen zich niet 
alleen naar de huishoudens met een inkomen op minimumniveau. Ook burgers met een inkomen boven 
het minimum kunnen extra uitgaven hebben als gevolg van hun chronische ziekte en/of beperking. Hun 
besteedbaar inkomen kan door deze meerkosten op het sociaal minimum uitkomen. Het gaat om de 
inkomenseffecten als gevolg van het afschaffen van de Wtcg en CER inclusief de gehandhaafde fiscale 
regeling en met inbegrip van het budget dat wordt toegevoegd aan het Gemeentefonds. In het Besluit 
maatschappelijke ondersteuning is 130% van het sociaal minimum vastgelegd. Het is nadrukkelijk de 
bedoeling om de huishoudens met een inkomensachteruitgang agv de meerkosten op of onder het 
sociaal minimum komen wél mee te nemen voor de compensatie. 

5.5.7 Toetsingscriteria 

De aanvraag van de tegemoetkoming in meerkosten wordt beperkt tot een periode van 3 maanden per 
jaar. Hierover wordt actief gecommuniceerd. 

De aanvraag meerkosten wordt op de volgende criteria getoetst: 

-de hoogte van het inkomen is niet meer dan 130% van het sociaal minimum; 

De aanvrager stelt hiervoor een inkomensverklaring van de belastingdienst beschikbaar 

-het eigen risico geldend in het jaar van de tegemoetkoming is opgebruikt. 

De aanvrager stelt hiervoor een afschrift van zijn verzekering beschikbaar waaruit blijkt dat het eigen 
risico van dat jaar is opgebruikt. 

Omdat er voor jongeren geen eigen risico geldt, maar ouders van deze groep absoluut meerkosten 
kunnen hebben wordt er voor deze groep (jonger dan 18 jaar) getoetst op: 

-de hoogte van het inkomen van het bevoegd gezag is niet meer dan 130% van het sociaal minumum; 
de aanvrager stelt hiervoor een inkomensverklaring van de belastingdienst beschikbaar. 

-Een geldende indicatie onder de Jeugdwet, Zorgverzekeringswet of Wet langdurige zorg: 

De aanvrager stelt hiervoor een kopie van de indicatie van de jongere beschikbaar. 

5.6 Mantelzorgwaardering 

Bij de verstrekking van de inkomensonafhankelijke mantelzorgwaardering wordt uitgegaan van zo min 
mogelijk (administratieve) druk/belasting bij zowel de gemeente als de aanvrager. Op die manier wordt 
zoveel mogelijk geld gereserveerd voor de mantelzorgwaardering. De aanvraag van de mantelzorgwaar¬ 
dering wordt beperkt tot een periode van 6 weken per jaar. Hierover wordt actief gecommuniceerd. 

De definitie van mantelzorg geldt als uitgangspunt voor de toekenning. Deze is: 
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Minimaal 3 maanden aaneengesloten mantelzorg verleend hebben in het voorgaande kalenderjaar; 
Minimaal 8 uur in de week mantelzorg hebben verleend; 

De mantelzorg is onbetaald verleend. 

De aanvraag wordt toegekend wanneer de aanvrager verklaart dat aan deze voorwaarden is voldaan 
en: 

De aanvrager is bekend bij de gemeente met een indicatie voor Wmo of Jeugdwet 
De aanvrager is bekend bij de AWBZ tot 2015 of Wlz of zorgverzekeringswet vanaf 2015 
De aanvrager is niet bekend en dient een motivatie in. 

6. VERVOER 

De Wmo heeft tot doel om mensen te laten participeren in de samenleving. Vervoer speelt hierbij een 
belangrijke rol; Wanneer iemand problemen ervaart op het gebied van vervoer zal worden onderzocht 
of en welke beperkingen hij heeft en wat de vervoersbehoefte is. Er wordt bekeken in hoeverre men 
zelf in de vervoersbehoefte kan voorzien (bijvoorbeeld: heeft belanghebbende een auto of een brommer), 
hulp kan inschakelen van het eigen netwerk (bijvoorbeeld: kan belanghebbende meerijden met de 
buurvrouw naar de kaartclub of kan met een familielid uit Groningen naar belanghebbende toekomen 
in plaats van daar naar toe te reizen), gebruik kan maken van een algemene voorziening (Buurtbus) of 
dat een individuele voorziening noodzakelijk is. 

Daarnaast wordt gekeken naar de wijze waarop iemand gewoon was zich zelf te verplaatsen, voordat 
beperking optraden (iemand die al 40 jaar een auto heeft en is gewend daar alles mee te doen), zal er 
geen noodzaak zijn te compenseren omdat er geen probleem is of omdat men het zelf kan oplossen. 
Dat kan anders zijn indien door het optreden van de beperkingen ook het inkomen daalt. 

Om beperkingen en vervoersbehoefte inzichtelijk te maken onderscheiden we 3 soorten afstanden: 

• De korte afstanden; loop- en fietsafstand in de directe omgeving ( bijvoorbeeld om een briefte 
posten, kinderen naar school te brengen of de dichtstbijzijnde winkels te bezoeken) 

• De middellange afstanden; dat zijn de afstanden die een persoon zonder beperkingen per fiets, 
brommer, auto of openbaar vervoer aflegt binnen de regio (bijvoorbeeld naar een (groter) winkel¬ 
centrum, ziekenhuis of uitgaanscentra). 

• De lange afstanden; naar bestemmingen buiten de regio. 

Bij deze afstanden is geen absolute grens aan te geven. Wat de ene persoon bijvoorbeeld een normale 
fietsafstand vindt is voor de ander een afstand om met de auto of het openbaar vervoer te gaan. 
Daarom zal individueel onderzocht worden op welke afstanden men beperkingen ondervindt en hoe 
deze het beste op te lossen is. 

Uit jurisprudentie blijkt dat om te kunnen participeren de belanghebbende de mogelijkheden moet 
hebben om jaarlijks lokaal en regionaal (tot zo'n 15 tot 20 km afstand vanaf de woning van belangheb¬ 
bende) 1500 tot 2000 km moet kunnen reizen. Daarom is het passend om uit te gaan van 600 zones per 
jaar en 300 zones indien belanghebbende gebruik kan maken van een fiets of scootermobiel. Ook 
hierbij geldt maatwerk; indien belanghebbende kan aantonen dat hij meer zones nodig heeft kan een 
hoger aantal zones worden toegekend. Hierbij kan je denken indien belanghebbende dagelijks echtge¬ 
note in een Wlz-instelling wil bezoeken. 

Alle bovenregionale vervoersdoelen vallen buiten de reikwijdte van de Wmo. Hiervoor is Valys door 
de wetgever aangewezen. 

6.1 Regiotaxi 

Regiotaxi is een collectief vervoerssysteem met (rolstoel)busjes en taxi's dat vervoer van deur tot deur 
biedt voor mensen met een beperking. Belanghebbende kan een loophulpmiddel, rolstoel of scooter¬ 
mobiel meenemen in het vervoer. Ook kan een medereiziger (tegen een hoger tarief) of een begeleider 
(gratis, mits medisch gezien noodzakelijk) meereizen. Voor begeleiding moet een indicatie worden ge¬ 
steld. Als men een indicatie voor begeleiding heeft mag de belanghebbende niet meer zonder begeleiding 
reizen. 

Volgens jurisprudentie kan belanghebbende als hij geen 800 meter (eventueel met hulpmiddel) zelfstan¬ 
dig kan afleggen en/of het openbaar vervoer niet in kan komen, in aanmerking komen voor een collec¬ 
tieve vervoersvoorziening. 
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6.2 Collectief vervoer versus individueel vervoer 

Wanneer een belanghebbende problemen ervaart op het gebied van vervoer die hij niet zelf of met 
hulp van zijn sociale omgeving kan oplossen wordt allereerst beoordeeld of de collectieve vervoers¬ 
voorziening Regiotaxi een geschikte oplossing biedt alvorens individuele voorzieningen worden over¬ 
wogen. 

Regiotaxi is voorliggend op individuele vervoersvoorzieningen zoals een vergoeding voor gebruik van 
(rolstoel)taxi of eigen auto.Een individuele voorziening wordt vaak beschouwd als meest wenselijke 
oplossing, het is echter niet de goedkoopst adequate oplossing.Alleen wanneer is vastgesteld dat Re¬ 
giotaxi voor belanghebbende niet voldoet (bijvoorbeeld in geval van onbeheersbare incontinentie of 
ernstige gedragsproblemen) kan de vervoeder die de Regiotaxi verzorgd gevraagd worden individuele 
ritten te verzorgen of een vergoeding voor gebruik eigen auto of vervoer door derden worden verstrekt. 
De vergoeding voor gebruik van (rolstoel)taxi of eigen auto is gebaseerd op jurisprudentie, waarin 
wordt gesteld dat belanghebbende 1500 tot 2000 km moet kunnen reizen, waarbij in acht wordt genomen 
dat als belanghebbende met het reguliere O.V. of de Regiotaxi had kunnen reizen hij ook kosten had 
gemaakt. Wanneer een belanghebbende aangewezen is op gebruik van een rolstoeltaxi, die aanzienlijk 
duurder is dan een gewone taxi, wordt de vergoeding hier uiteraard op aangepast. 

6.3 Vervoersdoeleinden 

Voor vervoer naar school is men zelf verantwoordelijk, maar kan in bepaalde gevallen (bijvoorbeeld 
bij speciaal onderwijs verder dan 6 km vanaf de woning) leerlingenvervoer bij de gemeente worden 
aangevraagd op grond van de verordening leerlingenvervoer. Als bij vervoer naar werk beperkingen 
worden ervaren kan men hiervoor een beroep doen op de werkgever. Voor vervoer naar dagbesteding 
(die als begeleiding groep geïndiceerd is op grond van de Wmo) kan een beroep worden gedaan op 
de Wmo. Er zal dan worden beoordeeld of de aanvrager zelf of met behulp van zijn sociale omgeving 
in staat is om naar de dagbesteding te reizen. Als dat niet het geval is wordt in samenspraak met de 
aanbieder van de dagbesteding vervoer georganiseerd. 

6.4 Vervoersmiddelen voor mensen met een beperking 

Er is een breed scala aan vervoersmiddelen voor mensen met een beperking, dat tegenwoordig niet 
alleen via bedrijven voor revalidatietechniek, maar ook rechtstreeks aan mensen wordt aangeboden 
(bijvoorbeeld alle advertenties op televisie en in ledenbladen). Hierdoor zijn deze voorzieningen toegan¬ 
kelijker geworden, mensen kunnen zelf kiezen hoeveel geld ze er aan willen besteden. Dit heeft als gevolg 
dat ook deze voorzieningen steeds vaker als algemeen gebruikelijk worden beschouwd en dus niet 
meer voor vergoeding in aanmerking komen. 

Een goed advies over waar op te letten bij aanschaf en wijze op de mogelijkheden van rijles e.d. kan 
dan nog steeds wel een taak van de gemeente zijn. Een aantal veel gevraagde vervoermiddelen wordt 
hieronder nader toegelicht. 

6.4.1 Aangepaste fietsen 

Er zijn fietsen zoals de driewielfiets en een duofiets die speciaal ontworpen en bestemd zijn voor 
mensen met een beperking en alleen bij gespecialiseerde bedrijven worden verkocht. Een fiets met lage 
instap, fiets met hulpmotor of elektrische fiets zijn niet speciaal ontworpen voor mensen met een be¬ 
perking en worden in de reguliere handel verkocht. Daarom worden deze als algemeen gebruikelijk 
beschouwd, ook al zijn de aanschafkosten hoger dan van een normale fiets. 

6.4.2 Scootermobiel 

Een scootermobiel is bedoeld voor vervoer op de korte en middellange afstanden en kan worden gebruikt 
als aanvulling op het collectief vervoer. Aangezien scootermobielen in toenemende mate ook in de re¬ 
guliere handel worden verkocht is de verwachting dat deze op termijn als algemeen gebruikelijk zal 
worden beschouwd. Een deel van de scootermobielgebruikers maakt niet dagelijks of zelfs minder dan 
wekelijks of alleen in de zomermaanden gebruik van de scootermobiel. Daarom wordt op verschillende 
plaatsen geëxperimenteerd met scootermobielpools. 

6.4.3 Auto-aanpassingen 

Als een belanghebbende zonder autoaanpassingen geen gebruik kan maken van zijn auto en het collectief 
vervoer niet voldoet, kunnen autoaanpassingen worden vergoed. Bij autoaanpassingen wordt beoordeeld 
of het specifiek voor mensen met een beperking bedoelde voorzieningen betreft die meer kosten dan 
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gebruikelijke autoaanpassingen (dus geen stuurbekrachtiging of cruise controle). In de oude Wmo werd 
uitgegaan van een levensduur van minimaal 5 jaar van de aanpassingen; dit is in praktijk een redelijke 
termijn gebleken waarop opnieuw aanpassingen worden verstrekt (uiteraard rekening houdend met 
de persoonskenmerken van de aanvrager op dat moment). Bij verstrekking van autoaanpassingen is 
het daarom redelijk om van de aanvrager te verlangen dat hij aantoont dat de aan te passen auto de 
investering nog waard is (dus naar verwachting nog minimaal 5 jaar mee kan). 

7. BEGELEIDING 

Nieuw in de Wmo 2015 is het product 'begeleiding'. Begeleiding kan zowel individueel als in een groep 
worden geboden. Het betreft activiteiten gericht op het bevorderen of behoud van de zelfredzaamheid 
en tot voorkoming van opname of verwaarlozing van de belanghebbende. 

7.1 Vormen van Begeleiding 

7 7.7 Groepsbegeleiding 

Het is veel al bekend onder de naam "dagbesteding" of "dagverzorging'' Groepsbegeleiding is: 
Programmatisch (met een vast dag en/of weekprogramma) 

Methodisch (een methode voor werken met de doelgroep als basis) met een welomschreven doel 
Vraagt actieve betrokkenheid van de belanghebbende 

Gericht op het structureren van de dag, oefenen met vaardigheden, die de zelfredzaamheid be¬ 
vorderen 

Het is nadrukkelijk anders dan welzijnsactiviteiten; ook al bevatten welzijnsactiviteiten wel elementen 
die in Begeleiding groep voorkomen. Voor veel belanghebbenden zal deelname aan activiteiten in bij¬ 
voorbeeld de grote Aak voldoende zijn om structuur te bieden aan de dag en medemensen te ontmoeten. 
Alleen voor belanghebbenden die door hun cognitieve beperkingen, ernstig fysieke beperkingen of 
gedragsproblematiek een dergelijke dagstructurering, gericht op het verbeteren of behouden van capa¬ 
citeiten en/of het reguleren van gedragsproblemen nodig hebben is Begeleiding Groep nodig. 

7 1.2 Individuele begeleiding 

Individuele Begeleiding kent vele vormen, zoals: 

Toezicht of aansturing bij activiteiten (zowel thuis als buitenshuis) op het gebied van praktische 
vaardigheden 

Ondersteuning bij het aanbrengen van structuur cq. het voeren van regie 
Oefenen van in behandeling aangeleerde vaardigheden of gedrag 

Ondersteuning bij het organiseren van het dagelijks leven (huishouden, agenda, administratie, 
geldzaken, regelzaken etc.) 

7.2. Indiceren Begeleiding 

Tot 2015 was begeleiding een functie in de AWBZ. Volgens het Besluit zorgaanspraken AWBZ kon een 
verzekerde met een somatische, psychogeriatrische of psychiatrische aandoening of beperking, of een 
verstandelijke, lichamelijke of zintuiglijke handicap die matige, of zware beperkingen hebben op het 
terrein van: sociale zelfredzaamheid, bewegen en verplaatsen, psychisch functioneren, geheugen en 
oriëntatie of matig of zwaar probleemgedrag vertonen, aanspraak doen op de functie 'begeleiding'. 
Wanneer er een zogenaamde AWBZ grondslag was vastgesteld, kon de functie begeleiding (en het 
aantal uren of dagdelen dat nodig werd geacht) worden geïndiceerd. 

Hoewel bij het CIZ ruime ervaring is opgedaan bij het indiceren van begeleiding, is het niet mogelijk 
om de door hen ontwikkelde indicatieprotocollen over te nemen (zoals dat wel gebeurd is bij de hulp 
bij het huishouden). De reden hiervoor is tweeledig: 

1. De AWBZ indicatie is gebaseerd op een grondslag . De Wmo kent geen grondslagen. In de Wmo 
is de diagnose niet leidend. Er wordt vastgesteld wat de beperkingen zijn, en vervolgens wordt 
via het zogenaamde trechtermodel beoordeeld wat de aanvrager zelf of met hulp van de eigen 
omgeving kan oplossen, wat met voorliggende voorzieningen kan worden opgelost en tenslotte 
waarvoor maatwerkvoorzieningen (bijvoorbeeld begeleiding) noodzakelijk zijn. 

2. De taken worden niet alleen overgeheveld vanuit de AWBZ naar de Wmo; er moet ook daadwer¬ 
kelijk een transformatie plaats vinden. De opdracht aan gemeenten is om te onderzoeken hoe de 
bestaande vormen van begeleiding, anders, dichterbij de belanghebbende kunnen worden geor- 
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ganiseerd en nieuwe vormen van hulp en ondersteuning voor de diverse doelgroepen te ontwik¬ 
kelen. 

In de Wmo kennen we geen grondslagen, maar vormt het gesprek (het onderzoek) de basis voor de 
indicatiestelling. In het beleidsplan maatschappelijke ondersteuning 2015-216 zijn 9 leefgebieden gefor¬ 
muleerd. 

1. wonen 

2. het voeren van een huishouden 

3. ontmoeten 

4. meedoen 

5. werken 

6. opgroeien 

7. rondkomen 

8. leren 

9. zorgen 

Daarnaast vormen de aandachtsgebieden stoornissen en beperkingen in Bijlage 5 een basis om de in¬ 
dicatie te formuleren. 

Als een diagnose ontbreekt doordat de belanghebbende zorg mijdt kan begeleiding worden ingezet 
'bij een sterk vermoeden van'. De begeleiding heeft dan tot doel om de situatie te stabiliseren of in ieder 
geval niet te laten verergeren en is er op gericht de belanghebbende te bewegen om behandeling te 
aanvaarden. 

7.2.1. Beperkingen 

Bij de functie begeleiding onderscheiden we de mate ('zwaarte') van de beperkingen om te bepalen, 
wat binnen eigen netwerk of met voorliggende voorzieningen kan worden opgelost en waarvoor 
maatwerkvoorzieningen nodig zijn. Want: 'zo zwaar als nodig, zo licht als mogelijk' 

1. Lichte beperkingen (stimuleren van het zelf uitvoeren van taken) 

2. Matige beperkingen (helpen bij taken) 

3. Zware beperkingen (taken en/of regie moeten worden overgenomen) 

In de AWBZ werd de functie begeleiding alleen geïndiceerd als sprake was van matige of zware beper¬ 
kingen. In de Wmo is het uitgangspunt dat in alle gevallen eerst de mogelijkheden van eigen netwerk 
en voorliggende en algemene voorzieningen wordt onderzocht, maar de verwachting is wel dat met 
name bij matige en zware beperkingen maatwerkvoorzieningen zullen worden geïndiceerd. 

7.2.2. Terreinen 

We onderscheiden de volgende terreinen waarop beperkingen worden gemeten: 

a. Zelfredzaamheid (in staat tot bewegen en verplaatsen, communicatie, het nemen van besluiten, 
oplossen van problemen, dagelijkse routine kunnen organiseren, geld beheren, administratie 
etc.) 

b. Gedragsproblemen (destructief gedrag, dwangmatig gedrag, lichamelijk e/of verbaal agressief, 
seksueel overschrijdend gedrag etc.) 

c. Psychisch functioneren (concentratie, geheugen en denken, perceptie van de omgeving) 

d. Oriëntatiestoornissen (oriëntatie in tijd, plaats en persoon) 
a. Zelfredzaamheid 

Er is sprake van matige beperkingen als: het zelfstandig nemen van besluiten niet vanzelfsprekend is, 
de belanghebbende hulp nodig heeft bij het regelen van dagelijkse bezigheden en bij het aanbrengen 
van dagelijkse routine en structuur en niet goed begrijpt wat anderen zeggen en zich zelf niet voldoende 
begrijpelijk kan maken. Beperkingen op het gebied van bewegen en verplaatsen die door hulpmiddelen 
(en eventueel ondersteuning bij gebruik openbaar vervoer) kunnen worden gecompenseerd. 

Er is sprake van zware beperkingen als: complexe taken moeten worden overgenomen, uitvoeren van 
eenvoudige taken moeilijk gaat, de belanghebbende niet in staat is zelfstandig problemen op te lossen 
en/of besluiten te nemen, moeite heeft met communiceren en afhankelijk is van regie van anderen voor 
het voeren van de regie. Als beperkingen op het gebied van bewegen en verplaatsen die onvoldoende 
door hulpmiddelen kunnen worden gecompenseerd. Verwaarlozing dreigt en zonder deskundige bege¬ 
leiding is opname noodzakelijk. 
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a. Gedragsproblemen 

Er is sprake van matige beperkingen als: het er bijsturing en soms gedeeltelijke overname van taken 
vereist is door een deskundige professional omdat de situatie anders verslechterd en het eigen omgeving 
van de belanghebbende slechts gedeeltelijk in bijsturing kan voorzien. 

Er is sprake van zware beperkingen als er ernstige problemen zijn waardoor de veiligheid van belang¬ 
hebbende en/of zijn omgeving in gevaar zijn en er continu professionele bijsturing nodig is. 

a.Psychisch functioneren 

Er is sprake van matige beperkingen als er regelmatig hulp nodig is vanwege concentratieproblemen 
en informatieverwerking. 

Er is sprake van zware beperkingen als volledige overname van de taken door een professional nodig 
is vanwege ernstige problemen met concentratie, denken, geheugen en waarneming van de omgeving. 

a.Oriëntatiestoornissen 

Er is sprake van matige beperkingen als er problemen zijn met het herkennen van personen en omgeving, 
er vaak hulp nodig is bij het uitvoeren van taken en het vasthouden van een dagritme. De situatie zal 
verslechteren zonder deskundige begeleiding. 

Er is sprake van zware beperkingen als er ernstige problemen zijn met het herkennen van personen en 
omgeving, als de belanghebbende gedesoriënteerd is, taken moeten worden overgenomen en er on¬ 
dersteuning nodig is bij de dagstructurering. Zonder deskundige begeleiding is opname noodzakelijk. 

7.3 Voorliggende voorzieningen 

7.3.1. Behandeling 

Alvorens begeleiding te verstrekken is het van belang dat wordt onderzocht wat de mogelijkheden van 
behandeling zijn. De stelregel hierbij is dat als verbetering van functioneren of handelen (vaardigheden) 
nog mogelijk is, eerst behandeling wordt ingezet. 

Behandeling is gericht op: het verbeteren van de aandoening/ stoornis/beperking, het aanleren van 
nieuwe vaardigheden of gedrag of nadere functionele diagnostiek. Behandeling kan worden geboden 
door bijvoorbeeld: ergotherapeut, psycholoog, specialist ouderen geneeskunde of in een revalidatie¬ 
centrum of een centrum gespecialiseerd in bepaalde problematiek (zoals een reuma-centrum). 

Anders dan in de AWBZ is de diagnose niet leidend, maar een diagnose is doorgaans wel vereist om 
behandeling in te kunnen zetten en om te bepalen hoe begeleiding de behandeling eventueel kan ver¬ 
sterken (en niet contra- productief is). Begeleiding kan wel worden ingezet om de tijdens behandeling 
geleerde vaardigheden te oefenen of in te slijten. Soms kan begeleiding en behandeling ook tegelijkertijd 
worden ingezet; dan neemt de begeleiding de taak tijdelijk over, totdat deze tijdens behandeling is 
aangeleerd. Uiteraard dient er hierover een goede afstemming tussen behandelaar en begeleider plaats 
te vinden. 

7.3.2. (Wettelijk) voorliggende voorzieningen. 

Dit zijn (wettelijke) voorzieningen waar eerst een beroep op kan worden gedaan alvorens de maatwerk- 
voorziening 'begeleiding' wordt overwogen: 

• Onderwijs: begeleiding van kinderen met problemen is de verantwoordelijkheid van school. Tevens 
zijn er mogelijkheden vanuit de Wet passend onderwijs. Alleen in uitzonderlijke situaties; als 
toezicht en aansturen meer vraagt dan van school en ouders kan worden verwacht en de moge¬ 
lijkheden vanuit de Wet passend onderwijs ontoereikend zijn, kan begeleiding zijn geïndiceerd. 

• Kinderopvang: kinderopvang is verantwoordelijkheid van ouders, werkgever en overheid (kinder- 
opvangtoeslag). Kinderopvang is ook voor kinderen met een beperking voorliggend en het leren 
omgaan van leidsters met kind met een beperking is gebruikelijke hulp van ouders. Alleen in uit¬ 
zonderlijke situaties als een kind extra begeleiding nodig heeft die niet door leidsters kan worden 
geboden en niet van ouders kan worden verwachten, kan begeleiding worden geïndiceerd. 

• Jeugdwet: Opvoedingsondersteuning voor alle ouders en ouders van kinderen met een beperking 
medisch kinderdagverblijf, specialistische hulp thuis, tijdelijke opname worden op grond van de 
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Jeugdwet geboden. Begeleiding kan is sommige gevallen ondersteunend op opvoedingsonder¬ 
steuning thuis ter bevordering van de zelfredzaamheid van ouders worden geboden. 

• Arbeidsvoorzieningen: op grond van ziektewet, WIA, Wajong en WSW zijn er mogelijkheden voor 
aangepast werk. Het uitgangspunt is dat als aangepast werk of speciaal onderwijs op grond van 
genoemde regelingen niet mogelijk is dat dan begeleiding groep (dagbesteding) kan worden 
overwogen. 

7.3.3. Algemeen gebruikelijke voorzieningen en gebruikelijke hulp 

Wanneer mensen een beperking hebben wordt bij activiteiten van het dagelijks leven en vrijetijdsbeste¬ 
ding vaak gedacht aan Begeleiding waar voorliggende voorzieningen mogelijk zijn of het gewoon de 
verantwoordelijkheid is van de belanghebbende of zijn huisgenoten. Er zijn veel algemeen beschikbare 
en redelijke oplossingen voorhanden (die mensen zonder beperking ook zelf moeten regelen of betalen). 
Voorbeelden van algemeen gebruikelijke voorzieningen: 

Activiteiten zoals computercursus of taalles 
Alarmering 

Pictogrammenbord of domotica in huis 
Gezelschap of ondersteuning door vrijwilliger 
Kinderopvang 

Net als bij hulp bij het huishouden wordt bij Begeleiding het begrip: 'gebruikelijke hulp' (afgeleid van 
de AWBZ-term 'gebruikelijke zorg') gehanteerd. Gebruikelijke hulp is hulp die verwacht wordt van 
huisgenoten, die normaal wordt geacht in de relatie tussen huisgenoten en/of niet structureel meer is 
dan wanneer de huisgenoot geen beperking zou hebben. 

Begeleiding door partner, ouder, volwassen inwonend kind of andere volwassen huisgenoot wordt als 
gebruikelijke hulp beschouwd: 

• In kortdurende situaties (max. 3 maanden): 

als uitzicht op herstel (van de zelfredzaamheid) dusdanig is dat begeleiding daarna niet meer 
nodig zal zijn. 

• In langdurige situaties: 

bij normaal maatschappelijk verkeer binnen de persoonlijke levenssfeer (bezoek familie/vrien¬ 
den, bezoek huisarts, brengen en halen van kinderen naar school, sport of clubjes); 
hulp bij overnemen van taken die bij een gezamenlijk huishouden behoren, zoals de thuis- 
administratie; 

het leren omgaan van derden (familie/vrienden/leerkracht etc.) met belanghebbende; 
ouderlijk toezicht op kinderen, de aard en mate hiervan is afhankelijk van de leeftijd van het 
kind. 


Alleen wanneer er sprake is van een langdurige situatie waarbij de begeleiding, in vergelijking tot ge¬ 
zonde kinderen met een normaal ontwikkelingsprofiel, substantieel wordt overschreden is er sprake 
van bovengebruikelijke hulp en kan Begeleiding worden ingezet. 

7.4 Omvang begeleiding 

Begeleiding maakt vaak deel uit van een heel pakket van zorg van Behandeling en Persoonlijke verzor¬ 
ging. De omvang van de hulp wordt hierdoor sterk bepaald. In de AWBZ werd deze functies veelal sa¬ 
mengevoegd in een integraal pakket. In de Wmo is dit niet meer mogelijk. Bij de indicatiestelling voor 
Begeleiding worden de indicaties voor Behandeling, Persoonlijke verzorging en Hulp in het huishouden 
meegewogen worden. 

In de Wmo zal tevens worden gezocht naar mogelijkheden om in kleine groepjes individuele begeleiding 
uit te voeren (bijv. gezamenlijk koken en de dag doorspreken) en voorliggende voorzieningen op het 
gebied van Welzijnswerk. 

7.4.1. Omvang Individuele Begeleiding 

Individuele begeleiding wordt vastgesteld in uren, minimaal 1 - maximaal 8 uur per week. Meer uren 
per week zijn indien nodig en duidelijk gemotiveerd mogelijk. De omvang van de indicatie (het aantal 
uren begeleiding) is de optelsom van de duur van de betreffende activiteiten: 
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Welke begeleidingsactiviteiten zijn nodig? 

Hoeveel tijd is daar mee gemoeid per keer? 

Hoe vaak vinden die plaats per dag/week? 

Zijn ze planbaar? 

o niet planbaar: kan de cliënt een hulpverlener oproepen? 
° of is er (ook) (vaak) toezicht nodig? 
o check begeleidingsplan, rapportages, evaluaties 
o wat gaat er mis bij een lage(re) omvang? 


7.4.2.Omvang Groepsbegeleiding 

Begeleiding groep wordt vastgesteld in dagdelen. Een dagdeel staat gelijk aan maximaal 4 aaneenge¬ 
sloten uren. Het maximum is 9 dagdelen dat is gelijk aan een in Nederland gebruikelijke 36-urige 
werkweek. 

Het aantal dagdelen Begeleiding Groep dat wordt geïndiceerd is afhankelijk van: 

de noodzaak (hoeveel structuur, activering, toezicht etc. is nodig? Wat biedt het eigen netwerk of 
de voorliggende voorzieningen, hoe belast is de mantelzorg etc.) 

de mogelijkheden van de belanghebbende (hoeveel kan de belanghebbende fysiek en mentaal 
aan?) 

het doel dat begeleiding groep voor deze specifieke belanghebbende heeft (als een doel is: een 
zinvolle dagbesteding, ter vervanging van arbeid, dan worden bijvoorbeeld 8 of 9 dagdelen geïn¬ 
diceerd; vergelijkbaar met een werkweek) 

de mogelijkheden van de specifieke dagbestedingsgroep (bij het werken in groepen is groepsdy¬ 
namiek essentieel. Hiermee dient rekening gehouden te worden om de voorziening effectief te 
laten zijn. Aangezien gemeente indiceert en de hulp effectueert (als een soort CIZ en zorgkantoor 
in één) zal ook dit element bij de indicatie moeten worden betrokken. 

7.5 Vervoer naar Dagbesteding 

Bij een indicatie voor Begeleiding Groep zal ook worden onderzocht of de belanghebbende in staat is 
om de locatie van de dagbesteding te bereiken. Wanneer een belanghebbende in staat is met het 
openbaar vervoer te reizen (eventueel na oefenen onder begeleiding) of met de fiets of een ander ver¬ 
voermiddel zelfstandig (of onder begeleiding van mantelzorg of vrijwilliger, indien beschikbaar) de 
dagbesteding kan bereiken dan is dat uiteraard voorliggend. Wanneer dit niet mogelijk is zal vervoer 
van en naar de dagbesteding worden geïndiceerd. 

De meeste aanbieders van dagbesteding hebben afspraken met vervoersbedrijven die de belangheb¬ 
bende van huis of bij een vast verzamelpunt ophalen en naar de dagbesteding brengen en halen. Op 
het budget voor het vervoer vanuit de AWBZ is voor 2015 al fors bezuinigd, waardoor instellingen zelf 
hebben gezocht naar manieren om het vervoer efficiënter te organiseren. Hierdoor wordt nu bij de 
keuze voor een bepaalde locatie dagbesteding voor een belanghebbende al rekening gehouden met 
reisafstand en zijn initiatieven ontwikkeld om belanghebbende te leren zelfstandig met het openbaar 
vervoer te reizen. Deze ontwikkeling zal onder de Wmo zeker worden voortgezet. 

Toezicht in het vervoer werd onder de AWBZ niet geïndiceerd, omdat werd aangenomen dat het niveau 
van het vervoer naar dagbesteding is aangepast aan de gebruikers. Wanneer er medisch gezien toezicht 
nodig is dan kan hiervoor een beroep gedaan worden op de zorgverzekeringswet. 

7.6. Kortdurend verblijf 

Bij kortdurend verblijf logeert iemand (maximaal 3 etmalen, dus 72 uur per week) in een instelling. 
Bijvoorbeeld in een gehandicapteninstelling, verpleeghuis of verzorgingshuis. Hierdoor wordt de 
mantelzorg ontlast, zodat deze de zorg langer kan volhouden en de belanghebbende thuis kan blijven 
wonen. Kortdurend verblijf is bedoeld voor mensen die permanent toezicht nodig hebben. Bijvoorbeeld 
als er valgevaar is of als belanghebbende zelf niet in staat is hulp in te roepen als dat nodig is, of omdat 
er ernstige gedragsproblemen zijn. Dat toezicht kan ook een vorm van actieve observatie zijn, zoals bij 
kinderen met een lichamelijke beperking waarbij ouders actief de vitale functies van het kind moeten 
controleren. Het kan ook gaan om constante zorg of zorg op ongeregelde tijdstippen; bijvoorbeeld voor 
iemand met een ernstige hartaandoening of dementie. 

Er zijn veel manieren om de mantelzorg te ontlasten, bijvoorbeeld door een vrijwilliger in te schakelen 
om een paar uur de zorg voor een belanghebbende overte nemen en ook dagbesteding kan als belangrijk 
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neveneffect of zelfs doel hebben de mantelzorg te ontlasten. Soms is dat niet voldoende om het lang¬ 
durig vol te kunnen houden of is de zorg die een vrijwilliger kan bieden onvoldoende vanwege de be¬ 
perkingen van de belanghebbende. Alleen als er sprake is van de combinatie van voortdurend zorg en 
toezicht van de belanghebbende en dreigende overbelasting van de mantelzorger en als andere voor¬ 
liggende voorzieningen niet voldoen kan kortdurend verblijf worden geïndiceerd. Een uitzondering 
hierop geldt wanneer het gaat om ouders die bovengebruikelijke zorg verlenen aan hun kinderen; 
hierbij hoeft geen sprake te zijn van dreigende overbelasting en kan alleen op grond van hun bovenge¬ 
bruikelijke taken kortdurend verblijf worden geïndiceerd. 

De omvang van kortdurend verblijf is 1, 2 of 3 etmalen per week; afhankelijk van wat noodzakelijk is in 
de specifieke situatie van de belanghebbende. Er is een maximum van 3 etmalen per week gesteld, 
omdat het logeren betreft; bij meer dan 3 etmalen in een instelling is er sprake van opname, waarvoor 
een indicatie op grond van Wet langdurige zorg (Wlz) moet worden gesteld. 

Het is denkbaar dat hierop in specifieke situaties een uitzondering kan worden gemaakt om bijvoorbeeld 
verblijf van een week, zodat mantelzorg op vakantie kan, mogelijk te maken. Dan moet wel vaststaan 
dat andere oplossingen, zoals bijvoorbeeld respijtzorg (vrijwillig of vergoed door de ziektekostenverze¬ 
keraar) geen optie zijn. 

In de instelling waar de belanghebbende kortdurend verblijft wordt de dagelijkse zorg overgenomen. 
Wanneer verpleging nodig is moet hiervoor apart een indicatie op grond van de Wlz worden geïndiceerd. 
Behandeling behoort nadrukkelijk niet bij kortdurend verblijf. 

De belanghebbende is zelf verantwoordelijk voor vervoer van en naar de instelling voor kortdurend 
verblijf. Hij kan hiervoor gebruik maken van eigen vervoer of van hulp uit het eigen netwerk. Wanneer 
de belanghebbende beperkingen heeft op het gebied van vervoer zal hij doorgaans in het bezit zijn van 
een pasje voor de Regiotaxi, waarmee hij zich naar de instelling kan vervoeren. Kortdurend verblijf kent 
anders dan school of dagbesteding geen exacte starttijden, zodat gebruik van een collectief vervoers¬ 
systeem als de Regiotaxi een geschikte oplossing biedt. 

7.7 Beschermd wonen 

Belanghebbenden die door hun beperkingen behoefte hebben aan een beschermd woonklimaat die 
gericht is op het bieden van structuur en ondersteuning van alle dagelijks activiteiten wonen vaak in 
een zogenaamde woonvorm voor beschermd wonen. Dit is geen grote instelling, maar een cluster van 
gewone woningen waarbij op kleine schaal belanghebbenden uit een bepaalde doelgroep (psychiatrie, 
verstandelijke beperking, ouderen) bij elkaar wonen. Soms is er sprake van een eigen leefeenheid, 
soms alleen van een eigen slaapkamer. Er zijn gemeenschappelijke ruimte, waar de belanghebbenden 
elkaar en de aanwezige begeleiders ontmoeten. Belanghebbenden krijgen begeleiding bij het structuur 
van hun dagelijks leven, ondersteuning bij regelzaken en geldbeheer en bij het vinden van een passende 
daginvulling. Voor een deel van de belanghebbenden is beschermd wonen een opstapje naar zelfstandig 
wonen. 

Beschermd Wonen is: "wonen in een accommodatie van een instelling met daarbij behorende toezicht 
en begeleiding, gericht op het bevorderen van zelfredzaamheid en participatie, het psychisch en psy¬ 
chosociaal functioneren, stabilisatie van een psychiatrisch ziektebeeld, het voorkomen van verwaarlozing 
of maatschappelijke overlast of het afwenden van gevaar voor de cliënt of anderen, bestemd voor 
personen met psychische of psychosociale problemen, die niet in staat zijn zich op eigen kracht te 
handhaven in de samenleving." 

Grondslag voor Beschermd Wonen is een GGZ ZZP C indicatie. 

Criteria voor beschermd wonen : 

Een cliënt heeft recht op een beschermde woonomgeving indien de cliënt niet zelfstandig kan 
wonen en zich niet op eigen kracht kan handhaven in de samenleving. De cliënt heeft 
aanspraak op een beschermde woonomgeving, indien: 

Sprake is van psychiatrische problematiek. 

Hij niet zelfstandig kan leven en een mogelijk gevaar voor zichzelf of anderen vormt. 

Hij afhankelijk is van anderen als het gaat om oordeelsvorming over essentiële zaken in het dage¬ 
lijks bestaan. 

Hij vaardigheden mist om zich staande te houden in een individuele, zelfstandige woonomgeving. 
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Hij niet of niet altijd in staat is om op relevante momenten hulp in te roepen. Het betreft het niet 
adequaat kunnen alarmeren; 

Er sprake is van regiobinding (zie beleidsregels maatschappelijke opvang en vrouwenopvang). 
Als bij cliënt niet wordt voldaan aan de regiobinding, dan dient een regeling te worden getroffen 
met de regio, die het meest geschikt is voor de cliënt. 

De volgende voorzieningen niet of onvoldoende beschikbaar zijn: voorliggend, algemeen gebrui¬ 
kelijke voorzieningen, algemene voorzieningen, gebruikelijke hulp, hulp uit het sociaal netwerk 

Bij de beoordeling van de aanspraak op beschermd wonen wordt het protocol wonen en toegang ge¬ 
hanteerd.. 

7.8 Maatschappelijke opvang 

7.8.1 Dak en thuislozen opvang 

Het Inloopschip maakt deel uit van de Maatschappelijke Opvang 's-Hertogenbosch en biedt opvang 
aan dak- en thuislozen. Wij bieden uiteenlopende diensten aan in de vorm van informatie en advies 
over hulpverlening en re-integratie in de samenleving. Wij werken nauw samen met andere voorzieningen 
van de Maatschappelijke Opvang en doen er alles aan om doorstroming en een nieuwe start mede 
mogelijk te maken. Binnen onze opvatting van re-integratie past maatwerk in ondersteuning, case 
management, sociale activering en desgewenst ook pastorale zorg. Wij werken ook samen met partners 
van maatschappelijk werk, de verslavingszorg en geestelijke gezondheidszorg. 

Dak- en thuislozenopvang is voor mannen en vrouwen vanaf 18 jaar. De zorg is in principe tijdelijk. De 
dagopvang is gratis. Er wordt een kleine vergoeding gevraagd voor diensten als eten, drinken, gebruik 
van wasmachine. Een overnachting kost 5 euro, het ontbijt is hierbij inbegrepen. 

7.8.2 Vrouwenopvang 

De vrouwenopvang biedt opvang-en begeleiding aan vrouwen en hun eventuele kinderen die in een 
onveilige situatie verkeren en/of waarin sprake is van huiselijk geweld. Daarnaast kunnen er problemen 
zijn op andere leefgebieden bijvoorbeeld financiën, opvoeding, verslaving. De begeleiding is gericht 
op het versterken van de mogelijkheden van het gezinssysteem en is gericht op een passende toekomst- 
situatie (hulpverlening en/of woonvorm). De opnameduur is zo kort mogelijk en zo lang als noodzakelijk. 

7.8.3. Crisisopvang 

De crisisopvang biedt 24-uurs opvang en begeleiding aan mensen die in een crisissituatie verkeren en 
geen woning hebben. De redenen hiervoor kunnen divers zijn, bijvoorbeeld huisuitzetting/ financiële 
problemen/ relationele problemen/verslaving. In de begeleiding wordt toegewerkt naar een passende 
toekomstsituatie (hulpverlening en/of woonvorm). De crisisopvang is voor mannen, vrouwen, gezinnen, 
(echt)paren en jongeren vanaf 18 jaar die in een noodsituatie verkeren en dakloos zijn. De opnameduur 
binnen de crisisopvang is zo kort als mogelijk en zo lang als noodzakelijk. 

8. SLOTBEPALINGEN 

8.1 Indexering 

De beslissingsbevoegdheid van deze beleidsregel is een taak van het college. Om deze reden is het 
voor de hand liggend alle bedragen in een bijlage op te nemen, zodat de bedragen snel en gemakkelijk 
aan te passen zijn. 

8.2 Inwerkingtreding 

1. Deze beleidsregels treden in werking na de datum van bekendmaking en werken terug tot en met 
1 maart 2016; 

2. De beleidsregels maatschappelijke ondersteuning gemeente Zaltbommel 2015 worden ingetrokken. 


Aldus vastgesteld door burgemeester en wethouders van de gemeente Zaltbommel 
in de vergadering van 23 februari 2016. 
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BURGEMEESTER EN WETHOUDERS VAN ZALTBOMMEL 
de secretaris, de burgemeester, 

drs. L.H. Derksen A.van den Bosch 


BIJLAGE 1 : MAATWERKVOORZIENING HULP BIJ HET HUISHOUDEN 

Huishoudelijke taken bij HH1: 

« Licht huishoudelijke taken 

Hier wordt onder verstaan: afstoffen, opruimen, afwassen, bed opmaken. 

« Zwaar huishoudelijke taken 

Hier wordt onder verstaan: stofzuigen, nat afnemen, dweilen en soppen van sanitair en keuken, bedden 
verschonen, ramen lappen binnenzijde (1 x p 2 a 3 maanden). 

« Wasverzoraing 

Hier wordt onder verstaan: wasgoed sorteren, in en uit wasmachine halen, ophangen, vouwen, strijken 
(alleen bovenkleding, geen onderkleding en linnengoed) en opbergen. 

« Broodmaaltijden bereiden 

Broodmaaltijden: uitgangspunt: overnemen door persoonlijke verzorging voorliggend, als dat niet kan. 
« Warme maaltijden 

Warme maaltijden: maaltijdservice (tafeltje dekje) is voorliggend. 

« Hulp bii de boodschappen 
Boodschappen bezorgdienst voorliggend. 

« Signaleren van veranderingen in gezondheid of sociale situatie 

Dit vindt plaats tijdens het uitvoeren van de andere taken. Hier wordt doorgaans geen extra tijd voor 
geïndiceerd. 

Huishoudelijke taken bij HH2: 

« Dagelijkse organisatie van het huishouden 

Het aanbrengen en handhaven van structuur. 

« Verzorging van inwonende kinderen 

Indicatie verzorging kinderen alleen bij uitzondering. In eenoudergezinnen of gezinnen waar beide ouders 
beperkt zijn of een van de ouders overbelast is door de zorg voor de ouder met beperkingen kan hulp 
bij het huishouden geïndiceerd worden voor verzorging van jonge kinderen. En dan alleen als voorlig¬ 
gende voorzieningen zoals kinderopvang, buitenschoolse opvang en mantelzorg niet beschikbaar of 
niet toereikend zijn. Het gaat dan om een tijdelijke indicatie (maximaal 6 maanden) waarbij van belang¬ 
hebbende wordt verwacht dat ondertussen naar andere oplossingen wordt gezocht. Voor kinderen kan 
een indicatie gegeven worden voor verzorgende activiteiten: 

« Het aanleren en activeren van huishoudelijke taken 

Personen die niet eerder huishoudelijke taken hebben uitgevoerd kunnen hiervoor instructie krijgen. 
Deze bijlage wordt, na het vaststellen van het producttarief hulp bij het huishouden, gewijzigd. 

BIJLAGE 2 : ASPECTEN DIE MEEWEGEN BIJ VERHUISPRIMAAT 
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In de Verordening is het primaat bij het verstrekken van woonvoorzieningen gelegd bij het verhuizen. 
Voorwaarde is dat de kosten van het aanpassen van de huidige woning hoger zijn dan het grensbedrag, 
zoals vastgelegd in het Vergoedingenbesluit. Daarbij moet de verhuizing de goedkoopst adequate op¬ 
lossing zijn voor de ondervonden beperkingen. Dit betekent dat een financiële afweging wordt gemaakt, 
waarbij de kosten van het aanpassen van de huidige woning worden afgezet tegen het verstrekken van 
een tegemoetkoming in de verhuiskosten, inclusief de kosten voor eventuele kleine aanpassingen aan 
de nieuwe woning. 

Vallen hierbij de kosten voor het aanpassen van de huidige woning duurder uit, dan treedt het primaat 
van verhuizen in werking. Belanghebbende zal dan dringend worden geadviseerd te verhuizen naar 
een al geschikte woning of naar een woning die met (zeer) beperkte ingrepen geschikt te maken is. 
Andersom geldt dat wanneer de aanpassing van de huidige woning goedkoper is dan het grensbedrag 
uit het Vergoedingenbesluit, het primaat van verhuizen buiten toepassing blijft. 

De achterliggende gedachte bij het verhuisprimaat is dat zo efficiënt mogelijk met de beschikbare 
middelen en de woningvoorraad wordt omgegaan. 

Echter, niet in alle gevallen zal ook daadwerkelijk worden besloten dat belanghebbende naar een andere 
woonruimte moet verhuizen. Bij het maken van de uiteindelijke keuze tussen het aanpassen van de 
huidige woning of verhuizen naar een geschikte woning wordt namelijk ook nog rekening gehouden 
met diverse andere factoren. 

Welke factoren in het ene of andere geval van toepassing zijn is afhankelijk van de individuele situatie 
van belanghebbende. Onderstaande opsomming van factoren dient als checklist die gebruikt kan 
worden bij de totale afweging. LET WEL, het is een checklist, niet meer en niet minder; de onderstaande 
factoren zijn punten waarmee rekening gehouden moet worden bij de afweging of het verantwoord is 
om iemand wel of niet te laten verhuizen in het kader van het verhuisprimaat. Afhankelijk van de indi¬ 
viduele situatie van belanghebbende kunnen eventueel ook andere, hier niet vermelde factoren, een 
rol spelen bij de uiteindelijke beslissing. 

a. aanwezigheid van aangepaste of eenvoudig aan te passen woonruimte 

Verhuizing naar een voor de aanvrager geschikte en betaalbare woonruimte moet binnen een redelijke 
termijn te realiseren zijn. Dat de nieuwe woning geschikt (of eenvoudig geschikt te maken) moet zijn, 
spreekt voor zich. De nieuwe woning moet echter ook betaalbaar zijn voor betrokkene. Een woonruimte 
die als niet betaalbaar wordt beschouwd is een woning waarvan de huur boven de individuele huur- 
subsidiegrens ligt. Dit terwijl betrokkene, gelet op de hoogte van zijn inkomen, wel voor huursubsidie 
in aanmerking zou komen.Tot slot moet een verhuizing binnen redelijke termijn te realiseren zijn. Uit 
jurisprudentie blijkt dat onder een redelijke termijn zes maanden wordt verstaan. 

a. vergelijking aanpassingskosten huidige versus nieuwe woning 

Om de goedkoopst compenserende oplossing te vinden, moeten de kosten van de totale aanpassingen 
in de huidige woning in kaart worden gebracht. 

Deze kosten worden afgezet tegen een verhuissituatie, waarbij rekening gehouden moet worden met 
de volgende kosten: 

tegemoetkoming in de verhuis- en inrichtingskosten; 
kosten aanpassing nieuwe woning; 

kosten vrijmaken nieuwe woning, bijvoorbeeld wanneer daar nog iemand woont; 
huurderving (indien de nieuwe woning leeg staat of enige tijd nog leeg blijft vanwege de aanpas¬ 
singen die nog nodig zijn). 

Zijn deze kosten moeilijk (feitelijk) inzichtelijk te maken, dan kan worden volstaan meteen zo nauwkeurig 
mogelijke benadering van de werkelijkheid (ervaringscijfers, aannames). 

a.volkshuisvestelijke afwegingen 

Ook in de sfeer van de volkshuisvesting speelt een aantal factoren welke bij de afweging betrokken 
kunnen worden. Op de eerste plaats uiteraard wat al onder a. is vermeld: de vraag of een al geschikte 
woning beschikbaar is. 

Daarnaast moet de toekomstige woning voor langere tijd beschikbaar zijn. Woningen die op de nomi¬ 
natie staan om gesloopt te worden, voldoen hier bijvoorbeeld niet aan. Verder is van belang dat de 
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toekomstige woning voor langere tijd geschikt is. Er zal dus inzichtelijk gemaakt moeten worden in 
hoeverre die woning, eventueel met eenvoudige aanpassingen, langdurig adequaat (te maken) is. 

Tot slot is nog belangrijk te kijken naar het aantal kamers in de woning in relatie tot het aantal bewoners. 

a. termijn waarop het woonprobleem opgelost kan worden 

Verhuizen kan een snellere oplossing zijn dan aanpassen. Bijvoorbeeld wanneer het ontslag uit het 
ziekenhuis of de verpleeginrichting afhankelijk is van de woningaanpassing. Dit moet individueel bena¬ 
derd worden. De mate waarin verhuizen noodzakelijk is mag in relatie worden gebracht tot de termijn 
waarop iemand een woning kan betrekken. Wanneer de medische noodzaak voor een verhuizing niet 
groot is, dan kan de termijn van zes maanden daarop worden afgestemd en dus worden verlengd. Eén 
en ander mag uiteraard niet leiden tot een onverantwoorde situatie. 

Individuele actie 

Merk hierbij op dat naast de verplichting van de gemeente om een geschikte woning aan te bieden, 
van de klant zelf ook actie mag worden verwacht. Indien in het regionale woningaanbod een voor die 
klant geschikte woning wordt aangeboden, wordt hij geacht te reageren. Er kan ook gebruik worden 
gemaakt van het Woonmarktsysteem om zelf een geschikte woning te vinden en er kan een voorrangs- 
indicatie tot verhuizen aangevraagd worden, een urgentieverklaring bij de lokale woningbouwcoöperatie. 

Vaak moet in de nieuwe, aangepaste woning nog wat maatwerk plaatsvinden door middel van kleine 
woningaanpassingen. Belangrijk is dat de klant bij het vinden van een nieuwe woning deze door de 
gemeente laat toetsen op geschiktheid, alvorens hij de nieuwe woning accepteert. 

a. prognose woon-zorg 

Bij de afweging tussen verhuizen of aanpassen van de huidige woning moet ook rekening gehouden 
worden met het tijdsaspect. Dat wil zeggen de inschatting van de duur van het gebruik van de geboden 
voorzieningen. Aspecten die daarbij een rol kunnen spelen zijn: de prognose van het ziektebeeld, het 
wel of niet ingeschreven staan bij een verzorgingshuis of andere woonvorm, etc. 

Van belang is dat de investeringskosten in verhouding staan tot de duur van het gebruik van de geboden 
voorziening. Uitgangspunt blijft wel dat de gemeente een verantwoorde voorziening behoort te ver¬ 
strekken. Er zijn hier grijze gebieden voorstelbaar, de prognose moet in dergelijke gevallen afgemeten 
worden aan de term "langdurig noodzakelijk'.' 

a .sociale omstandigheden 

Verhuizing kan leiden tot aantasting van het sociale netwerk van de aanvrager. Als dit aan de orde is 
moet worden bekeken of dit leidt tot het wegvallen van de volgende aspecten van het sociale netwerk: 

• mantelzorg, noodzakelijk om beperkingen in het normale gebruik van de woning te overwinnen; 

• mantelzorg als belangrijke ondersteuning bij de Algemene Dagelijkse Levensverrichtingen (ADL); 

• buurtgebonden vrijwilligerswerk; 

• de aanwezige huisgenoten; 

• overige door de klant aangehaalde factoren. 

a. integrale afweging verschillende voorzieningen (wonen, vervoer, rolstoelen) 

Afstemming met overige Wmo-voorzieningen is van belang om te komen tot een besluit over een 
aanvraag. Afstemming met vervoersvoorzieningen kan bijvoorbeeld een belangrijke rol spelen. Criteria 
zijn de afstand tot openbaar vervoerhaltes en de aanwezigheid van voorzieningen zoals winkelcentra. 
Als een woning dichtbij bovengenoemde voorzieningen ligt, kan het adequater zijn om de huidige 
woning aan te passen dan de betrokkene te laten verhuizen. De bereikbaarheid van de diverse voorzie¬ 
ningen is immers beter als ze in de buurt liggen. 

a .eigen woning 

Verhuizing kan meer consequenties hebben wanneer de aanvrager eigenaar is van de woning. Er wordt 
nagegaan of betrokkene vermogensverlies lijdt bij gedwongen verkoop en er een schuldrestant ontstaat. 
Van ernstig vermogensverlies is sprake als 5% of meer op de verwervingskosten moet worden toegelegd. 
Bij een aangepaste woning is de kans op hergebruik immers minder groot dan bij een "normale" woning. 

a. noodzaak tot verhuizen door inkomensachteruitgang 
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Iemand kan door zijn ziekte of beperking aangewezen raken op een (arbeidsongeschiktheids-) uitkering, 
wanneer werken niet meer mogelijk is. Dit verlies van inkomsten kan ertoe leiden dat een klant de 
woonlasten van zijn huidige woning niet meer kan dragen. Dan is verhuizen automatisch een adequa¬ 
tere oplossing dan aanpassing van de huidige woning. 

a. stijging van woonlasten en draagkracht 

Indien bij verhuizing de stijging van de woonlasten de draagkracht van de klant te boven gaat, moet 
hiermee rekening worden gehouden. Bij een eventueel hogere huur moet dit binnen de draagkracht 
vallen, tenzij er voor betrokkene "onmiskenbaar sprake zou zijn van een daadwerkelijk substantiële 
verhoging van het woongenot'.' (CRvB 18/08/1998 gepubliceerd in JSV 98/255) 

BIJLAGE 3 : TOELICHTING OP HET BEGRIP "ALGEMEEN GEBRUIKELIJKE VERHUIZING" 

Ook in de levensloop van mensen zonder beperking zijn momenten aan te wijzen waarop het voor de 
handliggend is om van woning te veranderen. Een vanzelfsprekend voorbeeld is als een jongvolwassene 
voor het eerst zelfstandig gaat wonen. In die situaties is een verhuizing 'algemeen gebruikelijk' en dat 
is een afwijzingsgrond. 

Een voorziening afwijzen, alleen omdat de aanvrager verhuist op een moment dat dit algemeen gebrui¬ 
kelijk wordt geacht, is volgens jurisprudentie een onaanvaardbare inperking van de compensatieplicht. 
Er moet individueel maatwerk worden geleverd en bij een generieke afwijzing op 'algemeen gebruikelijk' 
zijn alle personen, ongeacht hun financiële draagkracht, met langzaam voortschrijdende aandoeningen 
of ziektes, uitgesloten van een beroep op de Wmo. Er spelen altijd individuele factoren en die moeten 
in beeld gebracht worden. 

De mate waarin een aanvraag voor een verhuiskostenvergoeding afgewezen kan worden als zijnde 
'algemeen gebruikelijk' wordt vooral bepaald door de financiële draagkracht en de voorzienbaarheid. 
Het criterium 'voorzienbaarheid' heeft met name betrekking op senioren die willen verhuizen van bij¬ 
voorbeeld een eengezinswoning naar een appartement. Dat moment is voorzienbaar en veelal algemeen 
gebruikelijk. 

Een 'voorzienbaarheid' op grond van een medische prognose valt hier niet onder. De jurisprudentie is 
inmiddels zover uitgekristalliseerd dat kan worden gesteld dat er bij beperkingen altijd moet worden 
gecompenseerd, ongeacht de oorzaak. Een vergelijkbare persoon zonder deze voortschrijdende beper¬ 
kingen zou immers ook niet hoeven te verhuizen. 

Sinds januari 2010 is er in lid 2 van artikel 4 iets veranderd. Nieuw is het cursieve gedeelte van de tekst: 
"Bij het bepalen van de voorzieningen houdt het college van burgemeester en wethouders rekening 
met de persoonskenmerken en behoeften van de aanvrager van de voorzieningen, waaronder verande¬ 
ring van woning in verband met wijziging van leefsituatie, alsmede met de capaciteit van de aanvrager 
om uit een oogpunt van kosten zelf in maatregelen te voorzien'.' 

Deze aanvulling is via een amendement in de Wet gekomen met als bedoeling meer rekening te houden 
met de behoefte van senioren om van een eengezinswoning te verhuizen naar een meer geschikte 
woning voor deze levensfase. Hoewel ook dit verhuismoment als algemeen gebruikelijk gezien zou 
kunnen worden kan deze afwijzingsgrond dus niet zonder meer worden toegepast. Onderzocht zal 
moeten worden of mensen in de jaren voorafgaand aan de verhuizing voldoende zijn voorgelicht over 
deze afwijzingsgrond en er zelf voor hebben kunnen reserveren. 

BIJLAGE 4 : RESULTAATFORMULERINGEN 

Resultaten met betrekking tot WONEN 
De cliënt: 

kan zelfstandig blijven wonen. 

kan omgaan met routinematige zaken. 

heeft een plek om te wonen in een veilige omgeving. 

is in staat in zijn vertrouwde omgeving te blijven wonen. 

ervaart een gevoel van veiligheid en geborgenheid in de eigen woonomgeving, 
heeft de benodigde hulpmiddelen en kan deze goed gebruiken, 
kan zich met ondersteuning in huis redden. 

Onveilige situaties worden voorkomen 
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Resultaten met betrekking tot WERKEN / DAGINVULLING 
De cliënt: 

heeft een regelmatige structuur in zijn dagelijks leven en maakt gebruik van een passende dagbe¬ 
steding in de vorm van dagactiviteiten. 
is actiever en gaat gemakkelijker sociale contacten aan. 
heeft een zinvolle dagbesteding en een gestructureerde dagindeling, 
heeft (betaald) werk. 

is begonnen aan een re-integratie traject. 

heeft een daginvulling waar hij voldoening van krijgt en die aansluit bij zijn mogelijkheden, inte¬ 
resses en wensen op het gebied van onder andere vrije tijdsbesteding, 
blijft mede door een regelmatige dagstructuur op het rechte pad 

Resultaten met betrekking tot PSYCHISCH FUNCTIONEREN 

De cliënt: 

neemt op tijd zijn medicatie in. 

herkent tijdig signalen van onrust en zoekt dan hulp, zodat escalatie van de situatie voorkomen 
kan worden 

werkt mee aan het onderzoeken van de oorzaken van de onrust. 

kan omgaan met zijn beperking en heeft een vergroot zelfvertrouwen (empowerment en eigen 
kracht). 

ervaart een groter gevoel van zelfstandigheid (regie over het eigen leven) en welbevinden, 
kan omgaan met zijn emoties en verlieservaringen en weet waar hij met vragen terecht kan. 

De draagkracht van de mantelzorger of het steunsysteem wordt overeind gehouden. 

Resultaten met betrekking tot SOCIAAL FUNCTIONEREN 

De cliënt: 

heeft een sociaal netwerk met daarbinnen goede contacten met familie, vrienden en buren opge¬ 
bouwd 

heeft een verstrekt netwerk (met daarbinnen goede contacten met familie, vrienden en buren), 
doet met andere kinderen mee in clubs of verenigingen, 
heeft een sociaal netwerk buiten de circuits op straat. 

kan communiceren met mensen uit zijn sociale netwerk, zoals familie, vrienden en buren. 

De mensen uit het netwerk weten hoe ze met de cliënt moeten omgaan. 

Resultaten met betrekking tot FINANCIËN 

De cliënt: 

heeft overzicht over zijn administratie en financiën. 

weet hoe om te gaan met geld of accepteert ondersteuning daarbij. De financiële problemen zijn 
beperkt. 

verkeert in een gezonde financiële situatie, 
heeft zijn geldzaken op orde. 
heeft overzicht over zijn financiën en 
neemt daarin verantwoorde beslissingen. 

Resultaten met betrekking tot LICHAMELIJKE ZORG 

De cliënt: 

zorgt er elke dag voor dat hij schoon en verzorgd is. 

zorgt ervoor dat hij iedere dag voldoende en gezond eet en drinkt. 

ziet er schoon en verzorgd uit en gaat op een verantwoorde manier om met seksuele contacten, 
behoud de zelfzorg die hij nu heeft en werkt toe naar verbetering daarvan. 

BIJLAGE 5: AANDACHTSGEBIEDEN STOORNISSEN EN BEPERKINGEN 

I.Stoornisgebieden 
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Mentale functies 

• bewustzijn 

• oriëntatie (tijd, plaats, persoon, ruimte) 

• intellectuele functies 

• globale psychosociale functie 

• temperament en persoonlijkheid 

• energie en driften 

• slaap 

• algemene mentale functies 

• aandacht 

• aandacht 

• geheugen 

• psychomotorische functies 

• stemming 

• perceptie 

• denken 

• hogere cognitieve functies 

• mentale functies 

Visuele functies 

• functies van aan oog verwante structuren 

• gewaarwordingen van oog en aanverwanten 

• visuele en verwante functies (niet gespecificeerd) 

• hoorfuncties 

• sensorische functies (pijn en andere stimuli) 

Fysieke functies 

• stem 

• articulatie 

• alternatieve vormen van stemgebruik 

• hartfuncties 

• functies van bloedvaten 

• bloeddruk 

• functies van hematologisch systeem 

• functies van afweersysteem 

• ademhaling 

• inspanningstolerantie 

• andere functies hart/ vaten/ ademhaling 

• opname van voedsel 

• vertering 

• defecatie 

• gewaarwordingen spijsverteringsstelsel 

• functies van spijsverteringstelsel (niet gespecificeerd) 

• algemene metabole functies 

• water-, mineraal- en elektrolytenbalans 

• thermoregulatoire functies 

• functies van endocriene klieren 

• functies metabool-/ hormoonstelsel (niet gespecificeerd) 

• productie en opslag van urine 

• functies gerelateerd aan urinelozing 

• functies gerelateerd aan urine (niet gespecificeerd) 

• genitale en reproductieve functies 

• mobiliteit van gewrichten 

• stabiliteit van gewrichten 

• functies van gewrichten en botten 

• spierfuncties 

• motorische reflexfuncties 

• onwillekeurige bewegingsreacties 

• controle van willekeurige bewegingen 

• onwillekeurige bewegingen 
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• bewegingsfuncties (niet gespecificeerd) 

• functies van huidfuncties van haren en nagels 

1. Stoornissen gespecificeerd 

Oriëntatiestoornissen in: 

• persoon 

• ruimte 

• tijd 

• plaats 

Psychisch functioneren: 

• concentratie 

• geheugen en denken 

• perceptie van omgeving 

• motivatie 

Motorisch functioneren: 

• gebruik van rechterarm, linkerarm 

• gebruik van rechterhand, linkerhand 

• gebruik van rechterbeen, linkerbeen 

• gebruik van rechtervoet, linkervoet 

• handhaving hoofdbalans 

• handhaving rompbalans 

Probleemgedrag/veiligheid: 

• zelfverwondend of zelfbeschadigend gedrag 

• verbaal agressief gedrag 

• lichamelijk agressief gedrag 

• destructief gedrag (vernielen, brandstichten, stelen) 

• manipulatief gedrag (dwarsliggen, negeren, weglopen) 

• dwangmatig gedrag (niet willen spreken, eten, bewegen) 

• grensoverschrijdend seksueel gedrag 

Verslavingsproblemen: 

• gebruik van softdrugs 

• gebruik van harddrugs 

• lichamelijk agressief gedrag 

• gebruik van alcohol 

• verslavingsproblemen anders 

Psychosociaal welbevinden: 

• angstig zijn 

• moedeloos zijn ("depressief") 

• belangstelling en betrokkenheid 

• gemis van persoonlijke relaties 

• gemis van gewaardeerde sociale rollen 

1. Beperkingen gespecificeerd 

Sociale redzaamheid: 

• problemen oplossen, besluiten nemen en gevolgen inschatten 

• initiëren + uitvoeren van eenvoudige taken (bv. eten maken, de was doen) 

• routine regelen: structuur in dagindeling 

• dagelijkse routine regelen: structuur in dagindeling 

• dagelijkse bezigheden: activiteiten plannen/uitvoeren 

• kunnen lezen, schrijven en rekenen 

• zelf geld beheren, weten hoe je iets koopt en betaalt 

• zelf allerlei administratieve zaken afhandelen 
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• zich redden bij het gebruik van openbaar vervoer 

• zich redden in winkels, postkantoor, bank, etc. 

• communicatie: begrijpen wat anderen zeggen 

• communicatie: zich begrijpelijk maken naar anderen 

• communicatie: een gesprek voeren 

• hulpmiddelen voor communicatie gebruiken (telefoon, computer, etc.) 

Bewegen en verplaatsen 

• lichaamspositie veranderen (opstaan uit stoel, knielen en opstaan 

• fijne handbewegingen maken (bijv. geld tellen, toetsen indrukken) 

• zich voortbewegen binnenshuis, zonder hulp of hulpmiddelen 

• zich verplaatsen buitenshuis (> kilometer) zonder hulp/hulpmiddelen 

Persoonlijke verzorging 

• zich wassen: delen van lichaam of gehele lichaam 

• zich kleden: aankleden en uitkleden 

• naar toilet gaan en zich reinigen 

• eten en drinken 

Huishoudelijk leven 

• boodschappen voor het dagelijks leven doen 

• maaltijden bereiden: broodmaaltijd 

• maaltijden bereiden: warme maaltijd 

• licht poetswerk in huis; kamers opruimen 

• huishoudelijk leven - Huis schoonmaken, stofzuigen, wc/badkamer reinigen 

• kleding/linnengoed wassen ("de was doen") 

• huishoudelijke apparaten gebruiken (wasmachine, stofzuiger, strijkijzer) 

• huishoudelijke spullen in orde houden (kleding, planten, apparaten) 

• anderen in huishouden helpen met zelfverzorging 

• anderen helpen bij bereiden maaltijden, eten, etc. 

• dagelijkse organisatie van het huishouden 

Sociale relaties en maatschappelijk leven 

Werk /dagbesteding 

• betaalde baan in en bedrijf, kantoor, enzovoort 

• betaalde baan in de sociale werkvoorziening? 

• baan in het kader van een arbeidsintegratie-traject 

• vrijwilligerswerk, meer dan 16 uur per week 

• een betaalde baan zoeken en krijgen 

• een dagtaak uitvoeren, een vast werkritme aanhouden 

• betaald werk doen: voltijds 

• betaald werk doen: deeltijd 

• niet-betaald werk doen in vrijwillige verbanden 

• dagbesteding 

Huisvesting 

• uithuiszetting, dakloosheid 

• aanhoudende overlast veroorzaken voor omwonende 

• huur betalen 

• klein onderhoud woonruimte 

• relaties met familie onderhouden 

• zelfstandig met anderen contacten opbouwen 

• zelfstandig met anderen (vrienden) contacten onderhouden 

• zelfstandig aan clubs en verenigingen deelnemen 

• vrijetijdsbesteding buitenshuis: naar sport, theater, café, etc. 

• zelfstandig naar algemene voorzieningen gaan (zoals winkels, bibliotheek) 

BIJLAGE 5: TOEPASSING VAN DE ICF 
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De ICF is een classificatie van het menselijk functioneren. De classificatie is systematisch geordend in 
gezondheidsdomeinen en met de gezondheid verband houdende domeinen. Op elk niveau zijn de do¬ 
meinen verder gegroepeerd op grond van gemeenschappelijke kenmerken, en in een zinvolle ordening 
geplaatst. Van de zeer uitgebreide ICF zijn met name de lijsten met "functies" en "activiteiten en parti¬ 
cipatie" van belang. Een lijst van de activiteiten en participatie is opgenomen in tabel 'I. 

De adviseur dient van de ICF gebruik te maken op de volgende wijze. Door de adviseur wordt allereerst 
aangegeven om welke stoornissen het bij de aanvrager gaat (de ICF is gericht op functiestoornissen). 
Het gaat daarbij met name om de zogenaamde classificatie op het tweede niveau, en dan met name 
in de vorm van de op het tweede niveau aangegeven functies. Een lijst van deze functies is opgenomen 
in tabel 2. 

Hierbij dienen alleen die functies genoemd te worden die relevant zijn voor de aanvraag, omdat een 
volledig overzicht geen meerwaarde heeft. Indien dat wel het geval is moeten ook niet direct relevante 
functies worden aangegeven. Problemen met functies leiden tot stoornissen bij activiteiten en partici¬ 
patie. Het is op dit niveau dat de compensatie op basis van de Wmo plaats zal moeten vinden. Ook bij 
de vermelding van deze stoornissen in "activiteiten en participatie" zal gebruik gemaakt worden van 
het begrippenkader van de ICF De indeling van activiteiten en participatie is in tabel 1 opgenomen. 

Samengevat betekent dit dat de medisch adviseur in het licht van de aanvraag de stoornis en de daaruit 
volgende beperkingen evenals de mate van die beperkingen dient te vermelden, gerelateerd aan de 
mogelijke compensatie of de te verstrekken voorzieningen, waarbij het vocabulaire van de ICF wordt 
gebruikt. 

Een advies moet de volgende gegevens bevatten: 

de datum waarop het verzoek om advies is ontvangen; 

de persoonsgegevens van de aanvrager (inclusief gemeentelijk cliëntnummer); 

de geldigheidsduur van het betreffende advies; 

de gevraagde voorziening; 

de eventueel gebruikte (medische) dossiers; 

een verslag van het nader onderzoek (indien uitgevoerd); 

medische, ergonomische, sociale, technische en financiële aspecten; 

een uitspraak over de noodzaak van de voorziening; 

het programma van eisen waaraan de voorziening moet voldoen; 

de selectie van het soort en type voorziening; 

motivatie (voor zover dat nog niet is gebeurd in voorgaande elementen van het advies). 

Een advies van een extern deskundige moet altijd getoetst worden. De Awb schrijft voor dat het college 
zich ervan dienen te vergewissen dat het onderzoek van de adviseur op zorgvuldige wijze heeft 
plaatsgevonden. De gemeente mag een extern advies dus niet zomaar overnemen, maar moet toetsen 
of het op een zorgvuldige wijze tot stand is gekomen en gebaseerd is op deugdelijke gegevens. Het 
toetsen van een advies is vooral van belang wanneer in de beschikking ter motivering van het besluit 
volledig wordt verwezen naar het advies. Overigens geldt dat het afwijken van een advies van een extern 
adviseur uitdrukkelijk moet worden gemotiveerd. 

Toetsingscriteria die gelden voor alle adviezen: 

Is het advies volledig? (beantwoordt het advies de vragen die aan de adviseur zijn gesteld?) 

Is het advies begrijpelijk en leesbaar? 

Indien een bepaald soort voorziening wordt geadviseerd, kan getoetst worden of de selectiefac- 
toren die voor de keus daarvan relevant zijn, nagelopen zijn? 

Is het advies in overeenstemming met de bepalingen in de gemeentelijke Wmo-verordening en 
de daarbij behorende beleidsregels zoals die zijn opgenomen in dit verstrekkingenboek. 

Toetsingscriteria die gelden voor medische adviezen: 

Is er een arts bij de advisering betrokken? Medische adviezen mogen alleen worden opgesteld 
door artsen en niet door verpleegkundigen of ergotherapeuten. Alleen artsen mogen een diagnose 
stellen en een stoornis constateren. 

Het advies mag geen medische gegevens betreffen zoals een diagnosecode of de stoornis van 
de betreffende cliënt. Toetsing van het medisch oordeel is niet mogelijk. 

Worden de beperkingen van de cliënt opgesomd? Deze vallen niet onder het medisch geheim. 
De adviseur kan in zijn advies de geconstateerde beperkingen opsommen en nader toelichten. 
Daarbij kunnen de volgende beperkingen worden onderscheiden: 
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motorisch; 

lichaamshouding; 

organisch; 

communicatie; 

geestelijk. 

Aan de hand van de opgesomde beperking(en) zal getoetst moeten worden of het programma van eisen 
waaraan een voorziening moet voldoen en de voorgestelde voorziening logisch voortvloeien uit de 
geconstateerde beperkingen en de daaraan gekoppelde belemmeringen. Wanneer het advies tekortko¬ 
mingen vertoont, zal aan de adviseur gevraagd moeten worden om zijn advies aan te vullen. Een advies 
van een adviseur is niet bindend. De gemeente behoudt, ondanks het vragen van een advies, haar eigen 
verantwoordelijkheid in het nemen van een besluit op de Wmo-aanvraag. Wel is het zo dat de gemeente 
verplicht is om in de beschikking het afwijken van een advies uitdrukkelijk en draagkrachtig te motiveren. 

Bijlage 6 Zelfredzaamheid-Matrix 


DOMEIN 


wonen (huisves¬ 
ting) 


huishouden voeren 

incl organisatie van 
het huishouden, 
voeren administra¬ 
tie etc 

huiselijke relaties 

ontmoeten 

(sociaal netwerk) 


meedoen (maat¬ 
schappelijke partici¬ 
patie) 


werken (dagbeste- 
ding) 


opgroeien (sociaal- 

emotionele 

ondersteuning) 


rondkomen (financi¬ 
ën) 


1 

acute problematiek 

Dakloos en/of in 
nachtopvang. 


Sprake van huiselijk 
geweld, kindermis¬ 
handeling of verwaar¬ 
lozing. 


Gebrek aan noodzake¬ 
lijke steun van fami¬ 
lie/vrienden en geen 
contacten buiten 
eventuele foute 
vriendenkring ofern- 
stig sociaal isole¬ 
ment. 


Niet van toepassing 
door crisissituatie 
en/of in overlevings- 
modus'. 


Geen dagbesteding 
en veroorzaakt over¬ 
last. 


Het geestelijk welzijn 
van kind(eren) is di¬ 
rect in gevaar. 

Sprake van geestelij¬ 
ke mishandeling of 
verwaarlozing. De 
ouder isoleert 
kind(eren) en/of zet 
aan tot ongewenst / 
fout gedrag. 


Geen inkomsten. Ho¬ 
ge, groeiende schul¬ 
den. 


2 

niet zelfredzaam 


Leden van het huishou¬ 
den gaan niet goed 
met elkaar om en/of 
potentieel huiselijk ge¬ 
weld, kindermishande¬ 
ling of verwaarlozing. 

Familie / vrienden 
hebben niet de vaardig¬ 
heden / mogelijkheden 
om te helpen en nau¬ 
welijks contacten bui¬ 
ten eventuele foute 
vriendenkring. Blij¬ 
vend, belangrijk pro¬ 
bleem als gevolg van 
actief of passief terug¬ 
trekken uit sociale rela¬ 
ties. 


3 

beperkt zelfredzaam 


Leden van het huishou¬ 
den erkennen proble¬ 
men en proberen nega¬ 
tief gedrag te verande¬ 
ren. 


Enige steun van fami¬ 
lie/ 

vrienden en enige 
contacten buiten even¬ 
tuele foute vrienden¬ 
kring. Duidelijk pro¬ 
bleem in maken of on¬ 
derhouden van 
ondersteunende rela¬ 
ties. 


4 

voldoende zelfred¬ 
zaam 

Huishouden heeft 
veilige, toereikende 
huisvesting en 
(huur)contract met 
bepalingen en/of 
gedeeltelijk autono¬ 
me 

huisvesting. 
Relationele proble¬ 
men tussen leden 
van het huishouden 
zijn niet (meer) aan¬ 
wezig en/ofwoont 
alleen. 

Voldoende steun 
van familie/ vrien¬ 
den en weinig con¬ 
tacten met eventue¬ 
le foute vrienden. 


5 

volledig zelfred¬ 
zaam 

Huishouden heeft 
veilige, toereikende 
huisvesting en regu¬ 
lier (huur)contract 
en/of autonome 
huisvesting. 


Communicatie tus¬ 
sen leden van het 
huishouden is con¬ 
sistent open. Leden 
van het huishouden 
ondersteunen el¬ 
kaar. 

Gezond sociaal net¬ 
werk en geen foute 
vrienden. 


Maatschappelijk geïso¬ 
leerd en/of geen socia¬ 
le vaardigheden en/of 
gebrek aan motivatie 
om deel te nemen. 


Geen dagbesteding 
maar geen overlast. 


Ouder stelt geen gren¬ 
zen of stelt grenzen 
niet leeftijdsadequaat 
en/of beperkt relaties 
tussen kind(eren) en 
leeftijdgenoten 
en/of ouder ontmoe¬ 
digt maatschappelijk 
wenselijk gedrag. Ver¬ 
moeden van geestelij¬ 
ke mishandeling. 


Onvoldoende inkom¬ 
sten en/of spontaan of 
ongepast 


Nauwelijks participe¬ 
rend in 

maatschappij en/of ge¬ 
brek aan vaardigheden 
om betrokken te raken. 


Laagdrempelige dagbe¬ 
steding ofarbeidsacti- 
vering. 


Geen melding van 
geestelijke 
mishandeling of ver¬ 
waarlozing. 

Ouder stelt leeftijdsade- 
quate grenzen maar is 
niet consequent en/of 
toont geen interesse in 
relaties tussen 
kind(eren) en leeftijdge¬ 
noten en/of is niet ac¬ 
tief in de ontwikkeling 
van kind(eren). 

Komt met inkomsten 
aan basis behoeften 
tegemoet en/ofgepast 


Enige maatschappe¬ 
lijke participatie 
(bijv. adviesgroep, 
steungroep) maar 
er zijn hindernissen 
zoals mobiliteit, dis¬ 
cipline, of kinderop¬ 
vang. 

Hoogdrempelige 
dagbesteding ofar- 
beidstoeleiding of 
tijdelijk werk en/of 
volgt opleiding voor 
startkwalificatie (ha¬ 
vo, vwo, of mbo-2). 
Ouder stelt conse¬ 
quent leeftijdsade- 
quate grenzen en 
toont interesse in 
relaties tussen 
kind(eren) en leef¬ 
tijdgenoten. 


Komt aan basis be¬ 
hoeften tegemoet 
zonder uitkering. 


Actief participerend 
in de maatschappij. 


Vast werk en/of 
volgt opleiding ho¬ 
ger dan startkwalifi¬ 
catie (havo, 
vwo, of mbo-2). 


Ouder stelt conse¬ 
quent leeftijdsade- 
quate en redelijke 
grenzen. Bevordert 
relaties tussen 
kind(eren) en leef¬ 
tijdgenoten. Vervult 
voorbeeldfunctie. 


Inkomsten zijn ruim 
voldoende, goed fi¬ 
nancieel beheer. 


Voor wonen ongeschik¬ 
te 

huisvesting en/of 
huur/hypotheek 
is niet betaalbaar en/of 
dreigende huisuitzet- 
ting. 


In veilige, stabiele 
huisvesting maar 
slechts marginaal toe¬ 
reikend en/of in onder¬ 
huur ofniet autonome 
huisvesting. 
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uitgeven. Groeiende 
schulden. 


uitgeven. Eventuele 
schulden 

zijn tenminste stabiel 
en/of 

bewindvoering / inko- 
mensbeheer. 


Beheert eventuele 
schulden zelf en de¬ 
ze verminderen. 


leren (scholing kin¬ 
deren in het gezin) 


zorgen (activiteiten 
dagelijks leven) 


Eén of meer leerplich¬ 
tige kinderen staan 
niet ingeschreven bij 
een school en/of 
gaan niet naar les. 


Ernstige beperkingen 
op alle of bijna alle 
gebieden van zelf¬ 
zorg en complexe ac¬ 
tiviteiten. 


Eén of meer leerplichti¬ 
ge kinderen zijn fre¬ 
quent (meer dan 5 keer 
per maand) zonder 
geldige reden afwezig 
en/of hebben geen 
mogelijkheden om 
huiswerk te maken. 
Ouders zijn niet betrok¬ 
ken bij school. 


Belangrijk probleem 
op één of meer gebie¬ 
den van zelfzorg (eten, 
wassen, aankleden, 
naar toilet gaan) en 
meerdere complexe 
activiteiten worden 
niet uitgevoerd. 


Eén of meer leerplichti¬ 
ge kinderen zijn regel¬ 
matig (2-5 keer per 
maand) zonder geldige 
reden 

afwezig en/of hebben 
beperkte mogelijkhe¬ 
den om huiswerk te 
maken. Ouders zijn 
minimaal 

betrokken bij school. 


Voorziet in de meeste 
maar niet alle basis 
behoeften van het 
dagelijks leven en de 
zelfzorg is op peil, 
maar één of meerdere 
complexe activiteiten 
worden niet uitge¬ 
voerd. 


Er zijn geen leer¬ 
plichtige kinderen 
of leerplichtige kin¬ 
deren zijn zelden 
(max. 1 keer per 
maand) zonder gel¬ 
dige reden afwezig 
in de les en hebben 
voldoende mogelijk¬ 
heden om huiswerk 
te maken. Ouders 
zijn voldoende be¬ 
trokken bij school. 
Voorziet in alle ba¬ 
sis behoeften van 
het dagelijks leven 
en alleen onderge¬ 
schikte 

problemen (bijvoor¬ 
beeld 

slordig zijn, gedesor¬ 
ganiseerd). 


Heeft met inkomen 
mogelijkheid om te 
sparen. 


Leerplichtige kinde¬ 
ren zijn nooit zon¬ 
der geldige reden 
afwezig in de les. 
Kind heeft goede 
mogelijkheden 
om huiswerk te 
maken. Ouders zijn 
zeer betrokken bij 
school. 


Geen problemen 
van deze aard en 
functioneert goed 
op alle gebieden. 
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